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W numerze.

Ogolnopolski Protest Pracownikow Ochrony Zdrowia

i} W dniu 11 wrze$nia 2021 r. w Warszawie o godz. 12:00
rozpoczat sie Ogdlnopolski Protest Pracownikéw
Ochrony Zdrowia, w ktéry zaangazowali sie przedsta-
wiciele organizacji zwigzkowych oraz samorzadéw za-
wodowych zawodéw medycznych. Tego dnia wedtug
organizatoréw protestu ulicami Warszawy przeszto
od 30 do 40 tys. os6b. Obecne byly rowniez pielegniarki i potozne - cztonko-
wie OIPiP w Lublinie, ktére z uwagi na miejsce zatrudnienia nie sg zrzeszone
w zaktadowych organizacjach zwigzkowych, przedstawiciele Okregowej Rady
Pielegniarek i Potoznych w Lublinie, a takze pielegniarki i potozne zrzeszone
w zaktadowych organizacjach zwigzkowych dziatajacych w podmiotach leczni-
czych na terenie OIPiP w Lublinie oraz studenci studiéw licencjackich na kierun-

ku potoznictwo. Czytajnastr. 5

Stowarzyszenie ,,NOVUM”

Stowarzyszenie NOVUM towarzyszyto pielegniarkom

i potoznym przez lata w rozwoju zawodowym, byto

_  to nie tylko miejsce nauki, ale takze spotkan, dyskusji,

a nawet przyjazni, do ktérego wiele z Was przycho-

dzito wielokrotnie. Dzi$ tak sie sprawy utozyly, ze

Stowarzyszenie na Rzecz Ksztatcenia i Doskonalenia

Zawodowego Pielegniarek i Potoznych ,NOVUM” w Lublinie koriczy swoja 21
letnig dziatalnosc¢.

Czytajnastr. 15

XVI Ogolnopolska Konferencja

W czasie Konferencji po hastem ,Wyzwania w pracy menadzerskiej kadry

pielegniarskiej” realizowane byty nastepujace tematy:

+ ,Personel pielegniarsko-potozniczy w podmiotach lecz-
niczych. Zagadnienia i watpliwosci w  obszarze HR”
- Anna Kochanowska, konsultant HR w jednostkach ochrony zdrowia

+ ,Dyskusja i wymiana doswiadczen zatrudniania pielegniarek”
»Zarzadzanie jakoscia opieki w szpitalu w czasie pandemii - proces ko-
nieczny czy zbedny. Zadania dyrekcji/zarzadu szpitala, petnomocnika
ds. jakosci, zespotéw jakosci - co z nimi w czasie pandemii - dr n.med.
Krystyna Piskorz-Ogérek Dyrektor Wojewddzki Specjalistyczny Szpital Dzie-
ciecy w Olsztynie, Wizytator Akredytacyjny Centrum Monitorowania Jakosci

w Ochronie Zdrowia. )
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Drogie KoleZanki, Koledzy

W ostatnim numerze
Naszego Gtosu pisatem
na temat ogoélnopolskie-
go protestu pracownikow
ochrony zdrowia zacheca-
jac Was do licznego udzia-
tu w akcji zaplanowanej na
dzien 11 wrzesnia br., czy wéwczas mogtem
przypuszczac, ze tak trudno bedzie uzyskac
konsensus w tak istotnych dla systemu ochro-
ny zdrowia sprawach?... Pozostawig to pytanie
bez odpowiedzi zatrzymujac sie na faktach.
11 wrze$nia 2021 r. i ogdlnopolski zryw pra-
cownikow ochrony zdrowia, ten dzien mamy
juz za soba. | choC poczgtkowo wydawato sie,
ze trudno bedzie zmobilizowac przedstawicie-
li tak wielu zawoddw medycznych w czasie,
w ktdrym zmagamy sie z niedoborami kadro-
wymi, jednak udato sie. W tym miejscu pragne
podziekowa¢ Wszystkim, ktorzy wzieli udziat
w akcji protestacyjnej, a tym samym mieli
odwage zaja¢ stanowisko w stusznej sprawie.
Biate miasteczko — jeden z elementéw ogdlno-
polskiej akcji protestacyjnej, trwa na posterun-
ku od dnia 11 wrzes$nia br. Z uwagi na tragicz-

ny incydent jaki miat miejsce na jego terenie
chwilowo zmienito forme z tetnigcego zyciem
miasteczka w ,cichy dyzur” aby w efekcie po-
wrdci¢ do swojej pierwotnej formy. Prelekcje,
konferencje, debaty poswigcone zawodom
medycznym, pacjentom, specjalistyce, zdro-
wiu publicznemu, krétko mdwigc ochronie
zdrowia. Edukacja zdrowotna, bezptatne ba-
dania laboratoryjne to produkty adresowane
do naszego spoteczeristwa jako forma dziatan
profilaktycznych. Rozmowy z przedstawiciela-
mi Ministerstwa Zdrowia nad najistotniejszy-
mi dla systemu, jego pracownikdw i pacjentow
postulatami w celu osiggniecia konsensusu.
Do dnia 30 wrzesnia br. odbyty sie cztery
spotkania cztonkdw Komitetu Protestacyjne-
go z Wiceministrem Zdrowia, niestety zadne
z nich nie przyniosto ani oczekiwanych rozwig-
zan ani kompromisu. Rozmowy bedg trwaty
do dnia 7 pazdziernika br. co dalej? Na chwile
obecng Komitet Protestacyjny podijat decyzje
0 zaostrzeniu protestu. Czego zatem mozna
sie spodziewac¢? Formy zaostrzenia protestu
wymienione zostaty w kilku punktach, a ich
czas realizacji roztozony zostat na najblizsze
tygodnie. Wypowiadanie umow o prace, nor-

Gtos Przewodniczacego

malizacja czasu pracy do 1 etatu, wykorzysty-
wanie zalegtych urlop6w, zaprzestanie zosta-
wania w pracy po dyzurze, to kilka z dziesieciu
form zaostrzenia protestu. Czemu ma stuzyé
ten krok? W naszej ocenie, najkrocej mowigc
to plan naprawczy systemu ochrony zdrowia
w wyniku ktérego Ministerstwo Zdrowia zmo-
bilizuje sie do dziatan pozwalajgcych osiggnac
cel. Celem natomiast jest zakonczenie rozméw
i spotkan prowadzacych do nikad, wzigcie
odpowiedzialnosci za system ochrony zdro-
wia, jego pracownikdw i pacjentow, wspdine
konstruktywne rozwiazywanie problemoéw na
drodze merytorycznej dyskusji i konkretnych
dziatan. Czy wierze w powodzenie tej akcji?
Jako cztonek Komitetu Protestacyjnego repre-
zentujgcy samorzad zawodowy pielegniarek
i potoznych jestem realistg i choC sytuacja,
w ktorej obecnie znajdujemy sie nie napawa
optymizmem, wierze, ze jaki$ poziom porozu-
mienia nastapi.

Z pozdrowieniem
dr Andrzej Tytuta
Przewodniczacy ORPiP w Lublinie

,,HOMO res sacra homini”

Statuetka przyznawana przez
Okregowa Izbe Pielegniarek i Potoznych w Lublinie

ﬁ,__ W imieniu Kapituty Medalu Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych w Lublinie uprzejmie informuje, ze juz po raz kolejny
przygotowujemy sie do bardzo waznego dla naszej spotecznosci zawodowej wydarzenia. Jego celem jest uhonorowanie

osoby lub 0sadb, instytucji, organizacji, ktérych praca spoteczna, doSwiadczenie oraz dziatalno$¢ publiczna stanowig istotny wktad dla rozwoju

pielegniarstwa i potoznictwa.

Ztego wzgledu prosze o zgtaszanie do Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych w Lublinie propozycji kandydatur oséb - pielegniarek, pielegniarzy,

potoznych ale réwniez 0sdb nie bedacych cztonkami naszej Izby, ktorych postawa zastuguje na to szczeg6lne wyroéznienie.

Uhonorowanie Statuetka ,,Homo res sacra homini”

przyznawang przez Okrggowa Izbe Pielegniarek i Potoznych w Lublinie na podstawie decyzji Kapitaty konkretnej osobie, a takze instytucji,
organizacji ma miejsce tylko jeden raz w zyciu.

Wobec powyzszego zachecam do sktadania wnioskow o nadanie Statuetki na podstawie, ktérych Kapituta Medalu OIPiP w Lublinie bedzie
podejmowata decyzje w sprawie przyznania tego szczeg6lnego wyrdznienia. Szczeg6lnego gdyz naszym zamystem jest, aby sposrdd wielu
kandydatow wytonic¢ osobe, instytucje, organizacje o szczegdlnym rodzaju zastug na rzecz rozwoju pielegniarstwa i potoznictwa i uhonorowac
ja statuetkg ,Homo res sacra homini” co w ttumaczeniu oznacza ,Cztowiek dla cztowieka SwietoScig”.

Whniosek o nadanie Statuetki dostepny jest na stronie www.oipip.lublin.pl
Whioski nalezy przesytaé do dnia 31 stycznia 2021 r. na adres OIPiP w Lublinie.

Przewodniczacy
ORPIP w Lublinie
(-) dr n. med. Andrzej Tytuta
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mgr Anita Jasztal-Kniazuk, dr n. med. Andrzej Tytuta — Okregowa Izba Pielggniarek i Potoznych w Lublinie

“.Pracownikow Ochrony Zdrowia
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W dniu 11 wrzeénia 2021 r. w Warszawie o godz. 12:00 rozpoczat sie Ogdlnopolski Protest Pracownikéw Ochrony
Zdrowia, w ktdéry zaangazowali sie przedstawiciele organizacji zwigzkowych oraz samorzagdéw zawodowych zawodéw
medycznych. Tego dnia wedtug organizatoréw protestu ulicami Warszawy przeszto od 30 do 40 tys. oséb. Obecne byty
réwniez pielegniarki i potozne - cztonkowie OIPiP w Lublinie, ktére z uwagi na miejsce zatrudnienia nie sg zrzeszone
w zaktadowych organizacjach zwigzkowych, przedstawiciele Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w Lublinie, a tak-
ze pielegniarki i potozne zrzeszone w zaktadowych organizacjach zwigzkowych dziatajgcych w podmiotach leczniczych
na terenie OIPiP w Lublinie oraz studenci studiéw licencjackich na kierunku potoznictwo. Dzier 11 wrzeénia br. nalezat
do pracownikéw ochrony zdrowia, pielegniarki, potozne, lekarze, ratownicy medyczni, fizjoterapeuci, radiolodzy, opie-
kunowie medyczni, a takze przedstawiciele medycznych zawodéw pomocniczych okreélani mianem,szarego persone-
lu” publicznie zdecydowali sie wyrazi¢ swoje niezadowolenie wobec warunkdéw pracy i ptacy oraz organizacji systemu
ochrony zdrowia w Polsce. Podjecie akgji protestacyjnej poprzedzone zostato licznymi spotkaniami cztonkéw Ogélno-
polskiego Komitetu Protestacyjno-Strajkowego Pracownikéw Ochrony Zdrowia oraz prébami podjecia merytorycznej
dyskusji z Ministerstwem Zdrowia, Premierem i Prezydentem RP. W dniu 9 wrzesnia br. cztonkowie Ogdélnopolskiego
Komitetu Protestacyjno-Strajkowego Pracownikéw Ochrony Zdrowia przekazali Ministrowi Zdrowia liste postulatow
ujetych w osmiu punktach, ktére obejmowaty takie zagadnienia jak:

1. Natychmiastowa zmiana ustawy o zmianie ustawy o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego
niektérych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych oraz niektérych innych ustaw;

2. Realny wzrost wyceny swiadczen medycznych oraz ryczaltéw o 30% oraz dobokaretki w systemie Panstwowe Ra-
townictwo Medyczne o 80% od 1 pazdziernika 2021 r. oraz zobowigzanie AOTMIT do przeprowadzenia ponownej
wyceny wszystkich swiadczen do 30 listopada 2022 roku;

3. Zatrudnienie dodatkowych pracownikéw obstugi administracyjnej i personelu pomocniczego (sekretarki medyczne,
rejestratorki, opiekunowie medyczni) oraz wprowadzenie norm zatrudnienia uzaleznionych od liczby pacjentéw;

4. Zapewnienie zawodom medycznym statusu funkcjonariusza publicznego i stworzenie systemu ochrony pracowni-
kow przed agresja stowng i fizyczng pacjentow;

5. Stworzenie na warunkach chronigcych medykoéw i pacjentéw odpowiedniego systemu rejestrowania zdarzen
medycznych niepozadanych (no-fault);

» Cigg dalszy na str. 6
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- Ogodinopolski protest

6. Rezygnacja stworzenia nowych zawodéw medycznych przy jednoczesnym efektywniejszym wykorzystaniu obec-

nych zawodéw medycznych poprzez stworzenie im mozliwosci ksztatcenia podyplomowego i specjalizacyjnego
rozszerzajacych ich kompetencje;
7. Wprowadzenie urlopéw zdrowotnych po 15 latach pracy zawodowej;
8. Uchwalenie ustaw o medycynie laboratoryjnej, zawodzie ratownika medycznego i innych zawodach medycznych.
W ocenie Ministra Zdrowia, rzadu nie sta¢ na spetnienie postulatéw pracownikéw ochrony zdrowia gdyz zwigzane
bytoby to z koniecznoscig podwojenia naktadéw na ochrone zdrowia i przekroczenie 10% PKB. W przeddzien ogdino-
polskiej akcji protestacyjnej, w dniu 10 wrze$nia 2021 r. przedstawiciele Ogdlnopolskiego Komitetu Protestacyjno-
-Strajkowego Pracownikéw Ochrony Zdrowia spotkali sie w sprawie tychze postulatéw z Ministrem Zdrowia i przedsta-
wicielami MZ, jednak do porozumienia nie doszto, a spotkanie zostato przerwane.
W konsekwencji, zgodnie z planem, w dniu 11 wrzesénia br. odbyta sie Ogdlnopolska Akcja Protestacyjna Pracowni-
kéw Ochrony Zdrowia. Kolejne spotkania Ogélnopolskiego Komitetu Protestacyjnego z Ministerstwem Zdrowia

w liczbie siedmiu odbywaly sie w dniach 14 wrzesnia br., 21 wrzesnia br., 23 wrzesnia br. 28 wrzesnia br., 30

wrzesnia br. oraz 5 pazdziernika 2021 r. i 7 pazdziernika 2021 r. - w efekcie spotkanie w dniu 7 pazdziernika br.
zakonczylo sie fiaskiem, bowiem nie doszto do porozumienia w sprawie. Niestety zadne z tych spotkan nie pozwolito
na wypracowanie merytorycznych rozwigzan w wyniku ktérych mogtoby dojs¢ do podpisania porozumienia i odsta-
pienia od akcji protestacyjnej. W ocenie Ogélnopolskiego Komitetu Protestacyjno - Strajkowego Pracownikéw Ochrony
Zdrowia przedstawiciele Ministerstwa Zdrowia na dzief 7-10-2021 r. przygotowali tres¢ porozumienia, ktére w zaden
sposdb nie odpowiadato na postulaty protestujacych, a tym samym nie stuzyto poprawie sytuacji w ochronie zdrowia.
Odmienny byt rowniez pomyst na prowadzenie kolejnych rozméw. Cztonkowie Ogélnopolskiego Komitetu Protestacyj-
no-Strajkowego oczekiwali otwartej debaty o ochronie zdrowia, w ktérej uczestniczyliby niezalezni obserwatorzy, MZ
proponowato negocjacje na poziomie Zespotu Tréjstronnego i Rady Dialogu Spotecznego w obecnosci pracodawcow
oraz NSZZ Solidarnos¢ i OPZZ, w tym miejscu przypomnie¢ nalezy, ze wskazane wyzej zwigzki zawodowe byty za przyje-
ciem niekorzystnej dla pracownikéw medycznych ustawy o minimalnych wynagrodzeniach ponadto nalezy podnies¢,
Ze organizacje biorgce udziat w protescie w ramach Rady Dialogu Spotecznego nie majg prawa gtosu. Propozycja ta byta
zatem nie do przyjecia przez przedstawicieli protestujgcych zawodéw medycznych.

Jednym z elementéw akcji protestacyjnej byto powstanie przy al. Ujazdowskich w Warszawie Bialego Mia-
steczka, na terenie ktérego miaty odbywac sie debaty, konferencje prasowe, a takze bezptatne badania profilaktycz-
ne i porady lekarskie. Zgodnie z zatozeniem organizatoréw protestu kazdy kolejny dzieh miat by¢ poswiecony innej
specjalnosci. | tak dzien 12 wrzesdnia br. byt dniem pielegniarstwa i potoznictwa, kolejne dni poswiecone zostaty spe-
cjalistce: psychiatrii, chirurgii i ortopedii, chorobom wewnetrznym, ratownictwu medycznemu, onkologii, medycynie
rodzinnej. Biate Miasteczko pomimo niesprzyjajacej aury, a takze nieszczesliwego wypadku jaki miat miejsce na jego
terenie nadal petni swéj dyzur zmieniajgc nieco swoja formute. W 28 dniu protestu na swoich posterunkach nadal obec-
ne byly pielegniarki i potozne, a takze rezydenci, czes$¢ z nich nieprzerwanie od dnia 11 wrzesnia 2021 r. Nasze kolezanki
zamienily na blizej nieokreslony czas swoje ciepte t6zka, regularne positki, zobowigzania w stosunku do najblizszych na
$piwory i miejscowki w namiotach, w ktérych spedzajg noce przy minusowych temperaturach, a w ciggu dnia pozostaja
do dyspozycji mieszkarncow Warszawy zainteresowanych badaniami profilaktycznymi czy edukacjg zdrowotna. Biate
Miasteczko trwa pomimo, iz jak méwiag cztonkowie Ogdlnopolskiego Komitetu Protestacyjno-Strajkowego Pracowni-
kéw Ochrony Zdrowia rozmowy prowadzone w obecnej formule wyczerpaty sie wtasnie w dniu 7 pazdziernika 2021 r.
Nadmieni¢ nalezy, ze w odpowiedzi na powyzsze w regionach zaczely zawigzywac sie tzw. Regionalne Komitety
Protestacyjno-Strajkowe Pracownikéw Ochrony Zdrowia. Spotkanie w sprawie zawigzania sie takiego Komitetu na

terenie wojewoédztwa lubelskiego odbyto sie w dniu 8 pazdziernika 2021 r.
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Ogolnopolski protest - w obiektywie!
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- Ogoélnopolski protest - w obiektywie
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Ogolnopolski protest

| ’ POLSEKIE TOWARZYSTWO PIELEGNIARSKIE

ZARZAD GLOWNY
‘ 01-842 WARSZAWA, Al. Reymonta 8 / 12

POLISH NURSES ASSOCIATION - GENERAL COUNCIL

Stanowisko Zarzadu Gléwnego
Polskiego Towarzystwa Pielegniarskiego

w sprawie akcji protestacyjnej srodowisk medycznych z dnia 11 wrzeénia 2021

Wobec braku efektywnych dziatan rzadu na rzecz zagwarantowania i poprawy dostepu do
bezpieczne] | profesjonalnej opieki zdrowotnej, jako Polskie Towarzystwo Pielegniarskie
popieramy dziatania srodowisk medycznych prowadzone od dnia 11 wrzesnia w formie
ogolnopolskiej akeji protestacyjnej.

W poczuciu odpowiedzialnosci za stan polskiego pielegniarstwa, jego stan kadrowy, miejsce
i role pielegniarki w polskim systemie ochrony zdrowia, polityke ksztalcenia kadr
pielegniarskich, budowanie warunkow rozwoju profesji a takie rozwdj badan naukowych
w pielegniarstwie, nie moiemy zgodzi¢ sie na wieloletnie pozorowanie przez obecny rzad
dziatan na rzecz pielegniarstwa.

Wobec dramatyczne] sytuacji w ktorej znajdujg sie polscy pacjenci, ktorzy z kazdym kolejnym
dniem tracg faktyczny dostep do gwarantowanych swiadczern zdrowotnych, a podczas
hospitalizacji nie majg zapewnionego dostepu do niezhednej opieki pielegniarskiej, nie
moiemy milczed i bezkrytycznie wystuchiwac obietnic politycznych.

MNie zgadzamy sie aby decyzje dotyczace zmian systemowych oraz nowe rozwiazania
legislacyjne byly podejmowane wylgcznie w oparciu o przestanki polityczne, a nie
rekomendacje wypracowane przez srodowiska pielegniarskie, wiedze ekspercka oraz
determinanty zmian oparte na wynikach badan naukowych.

Wyrazamy rowniei nasz stanowczy sprzeciw wobec prowadzonej przez obecny rzad statej
polityki dezinformacji spoleczenstwa i obrazania srodowisk medycznych.

Z przykroicia stwierdzamy, Ze deprecjonowanie roli | znaczenia pielegniarstwa w polskiej
opiece zdrowotnej, jest oznaka niekompetencji decydentéw sektora opieki zdrowotnej, oraz
brakiem szacunku do profesjonalistow a takie troski o zycie Polakow.

Podkreslamy, Ze nasz protest zrodzit sie z kilkuletniego braku dialogu ze strona rzadowa, braku
szacunku do srodowisk medycznych, braku rozumienia potrzeb polskich pacjentow, a nie
wytacznie z pobudek finansowych.

Uzasadnieniem naszego stanowiska s3 szczegofowe wnioski dotyczace braku realizacji
zgtaszanych przez Polskie Towarzystwo Pielegniarskie postulatéw w ramach wspotpracy
7 Ministerstwem Zdrowia w okresie 2015-2021 ( Zatacznik 1).

dr Graiyna Wajcik
Prezes Farzgdu Gidwnego

Polskiego Towarzystwa Pielegniarskiego

tel: +48 22 398 1872 fax: +48 22 398 1851 www.ptpnalpl e-mail: zgptpiel@gmail com
konto: PKO BP S.A. VII O/Warszawa, 11 1020 1156 00007202 0050 1601; REGON
001267113
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Ogolnopolski protest

Zatgcznik nr 1
do Stanowiska Polskiego Towarzystwa Pielegniarskiego z dnia 11.09.2021r. w sprawie akcji

protestacyjnej srodowisk medycznych

Wykaz niezrealizowanych przez rzgd postulatow PTP z okresu 2015-2021

1) Brak dziatann systemowych na rzecz wdroienia poziomow kompetencyjnych
w pielegniarstwie: pielegniarka ogdlna, pielegniarka specjalistka, pielegniarka
zaawansowanej praktyki APN - rekomendacje Miedzynarodowej Rady Pielegniarek
2002, Europejskiej Federacji Stowarzyszen Pielegniarskich 2015, i zapisy dokumentu
LPolityka Wieloletnia Paristwa na Rzecz Pielegniarstwa i Potoznictwa w Polsce” 2019.

2) Zaniechanie realizacji wiekszosci dziatan zapisanych w dokumencie pn. ,Polityka
Wieloletnia Panstwa na Rzecz Pielegniarstwa i PoloZnictwa w Polsce” przyjetym
uchwalg Rady Ministrow nr 124/2019 z dnia 15.10.2019 r.

3) Brak faktycznego wdroienia w systemie POZ, porady pielegniarskiej wynikajacy
z nie zagwarantowania w budiecie NFZ srodkéw finansowych dedykowanych
wdrozeniu swiadczen pielegniarskich kluczowych dla poprawy dostepnosci do ustug
POZ. Niezrealizowane obietnice rzgdu od roku 2018.

4) Brak dziatan na rzecz zagwarantowania bezpiecznych standarddw kadrowych w opiece
pielegniarskiej w polskich szpitalach, poprzez przyzwolenie na funkcjonowanie
placéwek niespetniajgcych norm kadrowych oraz upolitycznienie zarzadzania
placéwkami.

5) Brak zmiany od 2015 roku, poziomu finansowania i wyceny swiadczen zdrowotnych
w pielegniarskiej opiece diugoterminowej domowej i hospicjum domowym, co przy
statym wzroscie kosztéw pracy doprowadzito do degradacji samodzielnych swiadczen
realizowanych przez pielegniarki na rzecz przewlekle chorych.

6) Brak dziatan na rzecz wypracowania i wdroZenia rozwigzan systemowych w zakresie
wzmocnienia i finansowania rozwoju badan naukowych w pielegniarstwie, pomimo
przyjecia powyiszych zobowiazan w dokumencie” Polityka Wieloletnia Panstwa na
Rzecz Pielegniarstwa i Poloznictwa w Polsce”.

7) Brak dziatan na rzecz rozwoju systemu specjalizacji pielegniarek i potoinych
(iluzoryczny sposdb finansowania ksztatcenia podyplomowego pielegniarek w tym
specjalizacji pielegniarek i poloinych), model oparty o zatozenia z korica XX wieku.

8) Brak petnego wdroienia do systemu opieki zdrowotnej postanowien Dyrektywy
2005/36 WE w czesci dotyczacej kompetencji pielegniarek w podmiotach leczniczych.

9) Brak wdrozenia skutecznych mechanizméw motywacyjnych i instrumentow
finansowych zachecajacych absolwentow pielegniarstwa do podejmowania decyzji o
zatrudnieniu i wykonywaniu zawodu w Polsce.

10) Brak zaplecza merytorycznego na poziomie Ministerstwa Zdrowia i wykorzystania
wynikéw badan naukowych dla prowadzenia nowoczesnej polityki pielegniarskiej
panstwa. Polityka obecnego rzadu w odniesieniu do dziatalnosci zawodowej
pielegniarek oparta jest na tradycji, wiedzy potocznej oraz dyskryminacyjnych
postawach politykow wobec kobiet.

Warszawa, dnia 11.09.2021 r.

tel: +48 22 398 18 72 fax: +48 22 398 18 51 www.ptp.nal.pl e-mail: zgptpiel@gmail. com
konto: PKO BP S.A. VL O/Warszawa, 11 1020 1156 00007202 0050 1601; REGON
001267113;
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Z prac ORPiP w Lublinie

Dziatania Okregowej Izhy
Pielegniarek i Potoznych w Lublinie

podejmowane na rzecz wsparcia

Ogodlnopolskiego Protestu
Pracownikow Ochrony Zdrowia

1. Powotanie Ogdlnopolskiego Komitetu Protestacyjno -

Strajkowego w sktad ktérego wchodzg przedstawicie-

1) Ogodlnopolskiego Zwiazku Zawodowego Piele-
gniarek i Potoznych;

2) Ogolnopolskiego Zwigzku Zawodowego Lekarzy;

3) Ogodlnopolskiego Zwigzku Zawodowego Pracow-
nikéw Diagnostyki Medycznej i Fizjoterapii;

4) 0Ogodlnopolskiego Zwigzku Zawodowego Techni-
kéw Medycznych Radioterapii;

5) Ogdlnopolskiego Zwigzku Zawodowego Pracow-
nikéw Bloku Operacyjnego Anestezjologii i Inten-
sywnej Terapii;

6) Zwiazku Zawodowego Pracownikédw Ministerstwa
Spraw Wewnetrznych i Administracji Publicznej;

7) Naczelnej Izby Lekarskiej;

8) Naczelnej Izby Pielegniarek i Potoznych
(Andrzej Tytula Przewodniczacy ORPiP w Lubli-
nie cztonek Prezydium NRPiP);

9) Krajowej Izby Fizjoterapeutéw;

10) Krajowej Izby Diagnostow Laboratoryjnych;

. Uczestniczenie w spotkaniach Komitetu Protestacyj-

no-Strajkowego w dniach 2, 11, 26 sierpnia 2021 .,

oraz w dniach 2,14,21,23,28,30 wrzesnia 2021 r.

a takze 5i 7 pazdziernika 2021 .

. Skierowanie do:

1) Przewodniczacych oraz czlonkéw Organdw
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych w Lu-
blinie oraz komisji problemowych dziatajacych
przy Okregowej Radzie Pielegniarek i Potoznych

w Lublinie;

2) Kierowniczej Kadry Pielegniarskiej oraz Po-
lozniczej w osobach Naczelnych Pielegniarek,
Przelozonych Pielegniarek oraz Pielegniarek
i Poloznych Oddziatowych;

3) do przysztych Absolwentow lubelskich uczelni
ksztatcacych na Kierunkach Pielegniarstwo i Po-
toznictwo, Studentéw trzeciego roku Studiow

MASLTGLOS  wrzesien-pazdziernik 5/2021

Licencjackich oraz Studentéw Studiow Magi-
sterskich.

Apelu o zaangazowanie sie w dziatania podejmowane
na rzecz poprawy warunkoéw pracy i wynagrodzenia pra-
cownikdéw systemu ochrony zdrowia, w tym pielegniarek
i potoznych, a takze uswiadomienia spoteczenstwa pol-
skiego oraz zwrdcenia uwagi decydentéw na ztg kondycje

polskiej ochrony zdrowia i jej konsekwencje.

4. Prowadzenie akgcji informacyjnej na temat Ogdlno-
polskiego Protestu Pracownikéw Ochrony Zdrowia,
w tym zwrécenie sie do pielegniarek i potoznych
w szczegdlnosci nie zrzeszonych w zwigzkach zawo-
dowych z apelem o udziat w protescie:
strona www.oipip.lublin.pl, FB, Nasz Gtos.

5. Organizacja wyjazdu na protest w dniu 11 wrzesnia
2021 r. na trasie Lublin-Warszawa-Lublin, pokrycie
kosztow przejazdu, ubezpieczenia oraz wyzywienia.

6. Zakup koszulek, czepkdw, parasoli oraz banneréw
protestacyjnych.

7. Udziat przedstawicieli Okregowej Izby Pielegniarek
i Potoznych w Lublinie w protescie w dniu 11 wrze-
$nia 2021 r. w Warszawie

8. Udziat Pana dr n. med. Andrzeja Tytuty w rozmowach
prowadzonych pomiedzy Ogolnopolskim Komitetem
Protestacyjno-Strajkowym  Pracownikéw Ochrony
Zdrowia a przedstawicielami Ministerstwa Zdrowia
w dniach 14, 21, 23, 28, 30 wrzesnia 2021 r. a takze
5i7 pazdziernika 2021 r.

9. Zaangazowanie sie pielegniarek i potoznych z OIPiP
w Lublinie w dziatania profilaktyczno - edukacyjne
prowadzone w Bialym Miasteczku 2.0 w dniach 7 i 8
pazdziernika 2021 .

10. Inicjatywa spotkan Regionalnego Komitetu Protesta-
cyjno-Strajkowego Pracownikéw Ochrony Zdrowia
Wojewddztwa Lubelskiego w dniu 8 pazdziernika
2021 r. - spotkanie organizacyjne odbyto sie w sie-
dzibie OIPiP w Lublinie.
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Lilla Walas, Aneta Kosciotek, Agnieszka Sadurska, Bozena Baczewska, Robert kuczyk, Marta Zarajczyk, Katarzyna Dziaduszek - WNoZ UM Lublin

UROCZYSTOSE

b

IABSOIWENTOMMW)YBZINHUINAUK(OFZDROWIU
RERUNKUIPIEUEGNIARSTHWOIPCHOZNICHW,O

W dniu 20.09 2021 roku o godz. 11.00 w Collegium
Maius Uniwersytetu Medycznego w Lublinie odbyto sie
czepkowanie absolwentéw studidow pierwszego stopnia
na kierunku pielegniarstwo i potoznictwo.

Uroczystos¢ otworzyt Dziekan Wydziatu Nauk o Zdro-
wiu dr hab. Mariusz Wysokinski, ktéry nawiazat do tradycji
wprowadzania Absolwentéw do grupy zawodowej przez
symboliczne przekazanie czepka pielegniarskiego oraz
potozniczego i uroczyste $lubowanie. Chér Uniwersytetu
Medycznego pod przewodnictwem Pani prof. dr hab. Mo-
niki Mielko-Remiszewskiej od$piewat Gaudeamus.

Nastepnie Pan Dziekan dr hab. Mariusz Wysokinski
przywitat zgromadzonych Absolwentéw studiéw licen-
cjackich kierunkéw pielegniarstwo i potoznictwo, Wtadze

b

Telied
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Uczelni w osobach: Rektor prof. dr hab. n. med. Wojciech
Zatuska, Prorektor do Spraw Ksztatcenia i Dydaktyki prof.
dr hab. n.med. Kamil Torres, Prorektor do Spraw Wspétpra-
cy z Otoczeniem Spoteczno-Gospodarczym prof. dr hab.
n. med. Jarostaw Dudka oraz Dziekanéw i Prodziekanéw
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poszczegdlnych wydziatéw Uniwersytetu Medycznego
w Lublinie, a takze licznie przybytych gosci: Przewod-
niczacg KRASZPiP prof. dr hab. n. med. Irene Wronska,
Przewodniczacego Okregowej Rady Pielegniarek i Potoz-

S Ureczystosc czepkowania.

nych dr n.med i n. o zdr. Andrzeja Tytute, Lubelskiego Pan-
stwowego Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego dr n.
med. Marie Korniszuk, Dyrektoréw i Naczelne Pielegniarki
lubelskich szpitali oraz Krajowych i Wojewddzkich Konsul-
tantéw w dziedzinie pielegniarstwa i potoznictwa.
Nastepnie gtos zabrat Rektor UM prof. dr hab. n. med.
Wojciech Zatuska oraz Prorektor do Spraw Ksztatcenia
Prof. dr hab. Kamil Torres. Rektorzy z wielkim szacun-
kiem podkreslali role pielegniarek i potoznych w pracy
zespotdw terapeutycznych i zwracali uwage na potrzebe
ksztatcenia nowych kadr w kontekscie aktualnej sytuacji
epidemiologicznej na Swiecie i wzrostu zapotrzebowania
na opieke medyczna. Zyczyli absolwentom satysfakji

» Cigg dalszy na str. 13
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Czepkowanie

Urocezyste natozenie czepkow!studentkom Il roku
studowilicencjackich na kierunku pielegniarstwo.
Od lewej: drn. med. Robert tuczyk, drn. med. Andrzej Tytuta.

z pracy i doskonalenia zawodowego. Gtos zabrat réwniez
dr Andrzej Tytufa, ktéry w imieniu ORPiP pogratulowat
Absolwentom i wyrazit zadowolenie z faktu, iz w bieza-
cym roku ORPiP w Lublinie wydata rekordowa liczbe praw
wykonywania zawodu, co jest optymistyczne z uwagi na

Wireczenie nagrody ufundewanej przez ORPiP w Lublinie przez
drn.med. Andrzeja Tytute - Przewodniczacego ORPiP w Lublinie.

<

¢

obecna sytuacje na rynku pracy w ochronie zdrowia.
Kolejnym punktem uroczystosci byt akt natozenia czep-
kéw pielegniarskich i potozniczych Absolwentom. Na kie-
runku pielegniarstwo czepkowania dokonali: dr n. o zdr.
Aneta Kosciotek, prof. UM; dr n. med. Bozena Baczewska,

MASLTGLOS  wrzesien-pazdziernik 5/2021

Podczas uroczystego slubowanla poprowadzonego przez
drihab. Agnieszke Bien 4 ; A

Uroczyste natozenie czepkéw studentkom Il roku
studow licencjackich na kierunku potoznictwo.

dr n. med. Elzbieta Przychodzka, dr n. med. Robert tuczyk
prof. UM oraz dr n. med. i n. o zdr. Andrzej Tytuta. Absol-
wentom kierunku potoznictwo czepki natozyty: dr n. med.
Agnieszka Sadurska, dr n. o zdr. Marta Zarajczyk prof. UM,
dr n. o zdr. Dominika Stobnicka i mgr Katarzyna Dziadu-
szek.

Po czepkowaniu, studentki Ill roku studiéw licencjac-
kich kierunku pielegniarstwo i potoznictwo, ubrane w hi-
storyczne stroje ksztatcenia zawodowego, wprowadzity
symbol Swiatta - zapalong lampke. Symbol ten przypo-
mina o osobie Florencji Nightingale i oznacza sSwiatto
wiedzy. Kolejnym waznym momentem uroczystosci byto
ztozenie Slubowania przez Absolwentéw, jako ztozenia
moralnego zobowiazania wobec Uczelni, spoteczenstwa
i grupy zawodowej, odwotujace sie w swej tresci do war-
tosci obowiazujacych w zawodzie. Slubowanie poprowa-
dzita dr hab. Agnieszka Bien, Prodziekan Wydziatu Nauk
o Zdrowiu UM w Lublinie.

Po ztozeniu przez absolwentéw slubowania zabrzmiat
Hymn Pielegniarski w wykonaniu Chéru UM. Nastepnie
Pan Rektor Wojciech Zatuska i Pan Prorektor Kamil Torres
wreczyli listy gratulacyjne Absolwentom z najwyzsza $red-
nig ocen oraz starostom. Natomiast Pan Przewodniczacy
ORPiP dr Andrzej Tytuta wreczyt nagrody ufundowane dla
najlepszych absolwentéw przez Rade.

Na zakonczenie gtos zabraty przed-
stawicielki absolwentéw: pielegniar-
stwa - Justyna Zydek i potoznictwa
- Weronika Cielepata, ktére ztozyty
podziekowania Wtadzom, opieku-
nom rocznikéw, wszystkim nauczy-
cielom i administracji Uczelni za caty
proces ksztatcenia w Alma Mater. Ab-
solwenci wreczyli kwiaty wszystkim
gosciom.

Uroczystos¢ zamknat Pan Dziekan
Wydziatlu Nauk o Zdrowiu dr hab.
Mariusz Wysokinski, dziekujac przy-
bylym Gosciom, Absolwentom oraz
wszystkim osobom zaangazowanym
w przygotowanie uroczystosci czep-
kowania.
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Uniwersytet Medyczny w Lublinie rozpoczat 1 pazdziernika nowy rok akade-
micki. Uroczystos¢ inauguracji z udziatem Sekretarza Stanu w Kancelarii Pre-
zydenta Rzeczypospolitej Polskiej Ministra Andrzeja Dery, Ministra Zdrowia
Adama Niedzielskiego oraz Ministra Edukacji i Nauki Przemystawa Czarnka
poprzedzita ceremonia otwarcia hali sportowo-widowiskowej.

Aktu tego dokonano poprzez symboliczne przecigcie biato-czerwonej wstegi.
Ten nowoczesny obiekt wybudowany zostat na terenie kampusu Uniwersytetu
Medycznego przy ul. Chodzki. Jego gtdwna czescia jest wielofunkcyjna sala
sportowo-widowiskowa z trybunami na 800 osdb, z boiskiem do gry w siat-
kéwke, koszykéwke, pitke reczng i halowa pitke nozna. W hali mieszczg sie
ponadto sale fitness, do gry w squasha, sportéw walki, tenisa stotowego, si-
townia oraz scianka wspinaczkowa. Kompleks uzupetniaja zewnetrzne boiska
do koszykéwki, pitki siatkowej plazowej i tenisa oraz zewnetrzna sitownia.
Tojuz 71. inauguracja roku akademickiego w Uniwersytecie Medycznym w Lu-
blinie. Moment, ktdry sktania do podsumowania dokonan minionego czasu
i nakreslenia planéw na nadchodzacy rok, czego w przeméwieniu inauguracyj-
nym dokonat JM Rektor prof. Wojciech Zatuska.

Jako Uniwersytet jesteSmy $wiadomi statej koniecznosci podnoszenia sobie
poprzeczki i budowania formy w kazdej przestrzeni akademickiego zycia: na-
ukowej, dydaktycznej, klinicznej (. . .) Umiejetnosci i wktad naszej kadry w roz-
woj i poszerzanie wiedzy medycznej sa powszechnie znane i doceniane (.. .)
Wasza postawa, dorobek to wzdr do nasladowania dla przysztych pokolen,
ktére beda opuszczaty mury naszej Alma Mater. Badzcie dla nich inspiracja,
symbolem, uosobieniem wszystkich tych cech, ktdre wiazg sie z naszym za-
wodem: odpowiedzialnoscia, szacunkiem, poswieceniem i empatig” — méwit
prof. Wojciech Zatuska do cztonkéw spotecznosci akademickiej.

Minister Andrzej Dera odczytat list okolicznosciowy Prezydenta RP Andrzeja
Dudy skierowany do spotecznoéci Uniwersytetu Medycznego w Lublinie.

0 postawe odpowiedzialnosci za siebie i innych i przystapienie do akji szcze-
pieri apelowat Minister Zdrowia Adam Niedzielski. ,Widze ogromng role dla
Swiata nauki i jego przedstawicieli w krzewieniu whasciwie zdefiniowanej
odpowiedzialnosci, ktdra ciazy na nas wszystkich. Czwarta fala pandemii roz-
wija sie, bo poziom szczepien, a wiec odpowiedzialnodci za siebie i innych, nie
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nalezy do najwyzszych. Powinnismy potraktowac to jako wyzwanie. Szczepmy
siel” — mowit.

Podczas immatrykulacji przedstawiciele studentéw rozpoczynajacych nauke
w Uczelni z rak Prorektora ds. Ksztatcenia i Dydaktyki prof. dr hab. Kamila Tor-
res otrzymali indeksy. Ztozyli takze uroczyste Slubowanie.

Gtos zabrata przewodniczaca Samorzadu Studentéw oraz przedstawiciele
Samorzadu Doktorantéw i studentéw anglojezycznych, ktérzy w cieptych sto-
wach powitali nowych zakéw i zyczyli im powodzenia.

Spotecznos¢ akademicka Uniwersytetu Medycznego w Lublinie uhonorowa-
ta Medalami Okolicznosciowymi ,Amicus Almae Matris”: Ministra Zdrowia
dr Adama Niedzielskiego, Ministra Edukacji i Nauki dr hab. Przemystawa
(zarnka, prof. KUL oraz Dyrektora Centrum Ksztatcenia Podyplomowego
w Warszawie prof. dr hab. Ryszarda Gellerta i Prezesa Lin’s International Group
Pana Jimiego Lin.

,Sktadam Panom serdeczne podziekowania za dobrg rade, wsparcie i pomoc
w naszych staraniach w sprawach waznych dla Uczelni (. . .) — méwit JM Rektor.
,Przestanie medalu méwi samo za siebie: Przyjaciel Uniwersytetu” — dodat.
Wyréznienie ,Laur Nauki” za uzyskanie najwiekszej liczby cytowan wiasnych
publikacji naukowych, sposréd pracownikéw Wydziatu Lekarskiego, otrzymat
w tym roku prof. dr hab. Jan Kotarski, kierownik | Katedry i Kliniki Ginekologii
Onkologicznej i Ginekologii.

Wyktad inauguracyjny pt. ,0d podwdjnej helisy DNA po kompleksy biatek
z czasteczkami lekéw — postepy biologii strukturalnej” wygtosit prof. dr hab.
Krzysztof J6zwiak, kierownik Zaktadu Biofarmagji.

W uroczystej inauguracji roku akademickiego udziat wziat Pan dr.n.med.
Andrzej Tytuta Przewodniczacy Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych
w Lublinie.

Zrédto : www.umlub.pl
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Elzbieta Zagozdzon-KuSmirek — Prezes - Anna Piatek — Kierownik Osrodka Szkoleniowego

STOWARTYSIEMIE
NOVUM
LIELIN

Stowarzyszenie ,,NOVUM?”
zamyka swoja 21-letnig historie

Stowarzyszenie NOVUM towarzyszyto pielegniarkom
i potoznym przez lata w rozwoju zawodowym, byto to nie
tylko miejsce nauki, ale takze spotkan, dyskusji, a nawet
przyjazni, do ktérego wiele z Was przychodzito wielo-
krotnie. Dzi$ tak sie sprawy utozyly, ze Stowarzyszenie
na Rzecz Ksztatcenia i Doskonalenia Zawodowego Piele-
gniarek i Potoznych ,NOVUM"” w Lublinie konczy swoja 21
letnia dziatalnos¢.

+Klamka zapadta” - 17 wrzeénia 2021 r. odbyto sie Wal-
ne Zgromadzenie Stowarzyszenia NOVUM, ktére podjeto
Uchwate w sprawie postawienia Stowarzyszenia w stan
likwidacji. Przyczyna tej decyzji jest stwierdzenie ,braku
mozliwosci dalszego dziatania”.

Stowarzyszenie NOVUM powstato dla zaspokojenia
konkretnych potrzeb rozwojowych srodowiska pielegnia-
rek i potoznych, a jego misja byto:

Pomagac pielegniarkom i potoznym w aktualizowaniu

i pogtebianiu wiedzy i umiejetnosci zawodowych

w perspektywie zmian w systemie ochrony zdrowia oraz

potrzeb i oczekiwan pacjentow.

Mamy nadzieje, ze te misje wypetnilismy dobrze, ze we
wiasciwym czasie nalezycie wypetnilismy luke w systemie
ksztatcenia podyplomowego pielegniarek i potoznych,
odpowiadajac na potrzeby naszego srodowiska.

Minione 40-lecie byto okresem wielkich przemian w na-
szym kraju, ktére nie ominety takze pielegniarstwa. Powo-
tany w 1991 r. samorzad zawodowy pielegniarek i potoz-
nych dat szanse na samodzielny rozwdj tej dziedziny. To
pielegniarki i potozne skupione w nowych strukturach sa-
morzgdowych we wspdtpracy z uczelnianymi wydziatami
pielegniarstwa zaczely same wytycza¢ kierunki rozwoju
pielegniarstwa i poszukiwa¢ najlepszych rozwiazan. Jed-
na z dziedzin, ktéra wymagata szybkiego zorganizowania
byto ksztatcenie podyplomowe pielegniarek i potoznych.
Powstawaty bowiem nowe obszary dziatalnosci w ochro-
nie zdrowia, wprowadzano nowoczesne metody diagno-
zowania, leczenia i rehabilitacji, opracowywano takze
nowe standardy postepowania medycznego, a z nimi
nowe metody opieki i pielegnacji pacjentéw. Pielegniarki
i potozne skupione w samorzadach okregowych w catym
kraju zaczety inicjowac rézne formy organizacyjne mo-
gace zajac sie organizowaniem ksztatcenia podyplomo-
wego. Przejecie doskonalenia zawodowego stato sie ko-
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niecznoscia, a jednocze$nie dawato samorzadowi szanse
na prowadzenie wiasnej polityki rozwoju zawodowego
pielegniarek i potoznych. Takze w lubelskiej Okregowej
Radzie Pielegniarek i Potoznych, kierowanej woéwczas
przez Panig Eugenie Kwiecinska, powstata inicjatywa po-
woftania takiej organizacji. Powstata grupa inicjatywna, na
czele ktoérej staneta Pani mgr Matgorzata Baran — Naczelna
Pielegniarka Centrum Onkologii Ziemi Lubelskiej, po wielu
dyskusjach wybrano formute stowarzyszenia. Powotano
Komitet Zatozycielski Stowarzyszenia, ktérego przewod-
niczaca zostata dr Anna Pigtek. Wazna role odegrata wow-
czas Pani Maria Bogusz - radca prawny OIPiP w Lublinie,
to ona przygotowata projekt statutu stowarzyszenia i do-
radzata w zakresie procedur legislacyjnych. Wsréd czton-
kéw zatozycieli znalazta sie liczna grupa reprezentantéw
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w Lublinie oraz
Komisji Ksztatcenia kierowanej przez mgr Terese Saczuk,
a po6zniej mgr Terese Modzelewska.

Pierwszym prezesem Stowarzyszenia zostata Anna
Pigtek, pdzniej Prezesami byly; Urszula Zubrzycka, Maria
Py¢, a ostatnig Elzbieta Zagozdzon-Kusmirek. Cztonkami
Zarzadu Stowarzyszenia zostali wybrani: Elzbieta Kwiat-
kowska, Beata Rusinek, Elzbieta Dgbrowska, Anna Zielin-
ska, pézniej Matgorzata Chojniak, Wioletta Pielaszkiewicz.
W sktad Komisji Rewizyjnej weszty poczatkowo: Elzbieta
Sobieszczuk-Rybka, $p. Ewa Kuklinska i Michalina Cuber,
pozniej Krystyna Amborska, Wiestawa Sidorowska-Flo-
rianczyk i Anna Koztowska.

Rozpoczecie dziatalnosci byto mozliwe dzieki porozu-
mieniu o wspotpracy z OIPiP w Lublinie z dnia 14 marca
2000 r., na mocy ktérego ORPiP udostepnita swoje po-
mieszczenia dydaktyczne oraz zaplecze socjalne i biuro-
we, a nawet udzielita nam wsparcia finansowego. Dzieki
wsparciu ze strony éwczesnej Przewodniczacej ORPiP
w Lublinie Pani Wiestawy Sidorowskiej-Floriariczyk zo-
stat powotany Osrodek Szkoleniowy NOVUM, w ktérym
mozna byto na dobre rozpoczg¢ szkolenia. W pierwszych
latach prowadzilismy niewiele kurséw, brato w nich udziat
200 -300 pielegniarek i potoznych. Dopiero opracowywa-
lismy programy szkolen, nawigzywalismy kontakty z ka-
dra dydaktyczna, zaktadami opieki zdrowotnej i z samymi
pielegniarkami i potoznymi. Jednak dzieki wspétpracy

» Ciagg dalszy na str. 16
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z OIPiP w Lublinie i Wydziatem Pielegniarstwa AM w Lubli-
nie moglismy wzbogaca¢ naszg oferte szkoleniowa i stale
zwiekszac liczbe szkolen. Od 2006 roku w naszych kursach
i szkoleniach specjalizacyjnych uczestniczyto rocznie juz
ponad 1000 pielegniarek i potoznych. Staralismy sie od-
powiadac na zapotrzebowanie pielegniarek i potoznych
i zaktaddw opieki zdrowotnej naszego wojewddztwa.

W okresie 21 lat dziatalnosci Stowarzyszenie NOVUM or-
ganizowato szkolenia specjalizacyjne, kwalifikacyjne, spe-
cjalistyczne i doksztatcajace dla pielegniarek i potoznych
z wojewddztwa lubelskiego i osciennych wojewddztw,
uczestniczyto w nich prawie 17 tysiecy oséb: 16 188 piele-
gniarek i potoznych oraz 668 innych pracownikéw opieki
zdrowotne;j.

e 2-letnie szkolenia specjalizacyjne ukonczyto i tytut
specjalisty w 9 dziedzinach pielegniarstwa uzyskato
1364 osob

e 6-cio miesieczne kursy kwalifikacyjne w 16 dziedzi-
nach ukonczyto 4301 pielegniarek i potoznych

e kursy specjalistyczne w 22 zakresach ukonczyty 9923
osoby

e kursy doksztatcajace, gtéwnie dofinansowane ze
srodkéw Unii Europejskiej, ukonczyto tacznie 600
pielegniarek i potoznych.

Ksztafcilismy takze 668 innych pracownikéw opieki

zdrowotnej, gtdwnie sanitariuszy szpitalnych, terapeutow
srodowiskowych i personel opiekunczy DPS -6w.

12461 71

1008

2000 2002 2004 2006 2008 2010 2012 2014 2016 2018 2020

Ryc.1.Liczba szkolonych pielegniarek i potoznych w latach 2000-2021.

Zorganizowalismy dwie Konferencje Jubileuszowe. Na
X - lecie w 2010 roku, pod hastem ,Doskonalenie zawodo-
we szansg rozwoju osobistego i zawodowego pielegnia-
rek i potoznych” oraz z okazji XV —lecia, w 2015 roku. pt.
+Rozwoj kwalifikacji droga do samodzielnosci zawodowej
pielegniarek i potoznych”. Konferencje cieszyty sie duzym
zainteresowaniem i uznaniem $rodowiska. Wspodlnie
z przedstawicielami samorzadéw zawodowych i uczelni
medycznych, NFZ i wladzami samorzadowymi Lubelsz-
czyzny zastanawialiémy sie jak zapewni¢ lepszy rozwoj
zawodoéw pielegniarki i potoznej w trudnej sytuacji eko-
nomicznej systemu ochrony zdrowia i zadba¢ o wyzsza
jakos¢ opieki nad pacjentem.
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Ryc.2. Zarzad i pracownicy Stowarzyszenia NOVUM
w czasie Konferencji XV-lecia.

Nasza dewiza zawsze byta jakos¢ ksztatcenia, staralismy
sie mie¢ jak najlepsze programy i dobrze je realizowac¢. Za-
wsze dobieraliSmy najlepsza kadre dydaktyczng sposréd
wykfadowcow akademickich i najlepszych specjalistow,
najlepiej dobrane placéwki stazowe wraz z opiekunami
stazy sposréd najlepiej wykwalifikowanych i doswiadczo-
nych praktykéw. W pracy Stowarzyszenia brato udziat wie-
le naszych kolezanek i kolegdéw, zajecia teoretyczne i prak-
tyczne prowadzito ponad 300 nauczycieli. Dziekujemy im
wszystkim za witozony trud i zaangazowanie w rozwoj
zawodowy pielegniarek i potoznych okregu lubelskiego.

Nasz Osrodek od kilku lat byt w grupie pieciu organi-
zatoréw osiagajacych najlepsze wyniki, a nawet zostat
wyrézniony przez CKPPiP w analizie wynikéw egzaminéw
panstwowych przeprowadzonych w sesji jesiennej 2017
roku, wtedy to absolwentki naszych specjalizacji osiagne-
ty najwyzsza srednig punktéw — 163,12 z Panstwowego
Egzaminu Specjalizacyjnego, przy 100% zdawalnosci.
W naszym Osrodku zawsze panowata przyjazna atmos-
fera, tworzona przez jego pracownikéw. Panie: Milena
Surdyk-Michnowska, Teresa Kotodziejska czy Ela Koto-
dziejczyk zawsze stuzyly pomoca i tworzyty dobry nastrgj.

Co sie stato, ze tak dobrze rozwijajaca sie organizacja
szkoleniowa stracita tempo rozwoju? Przyczyn byto wiele,
oto niektdre z nich:

1. Zmiany w ustawie o zawodach pielegniarki i potoznej
w 2011 r. wprowadzaja zapis, ktéry do zadan Samo-
rzagdéw obok ,sprawowania nadzoru nad realizacja
szkole”” dodaje zadanie ,prowadzenie szkolen” - to
wywotuje zaburzenie klarownosci systemu. Okregowe
Izby przygotowuja sie do samodzielnego prowadzenia
szkolen i juz nie popieraja innych organizatoréw

2. Rosnie dookofa konkurencja, wchodza programy finan-
sowane przez Ministerstwo Zdrowia i fundusze europej-
skie, to przyciagga wielu organizatoréw nastawionych
na szybki zysk. Wchodzg na nasz teren organizatorzy,
ktérzy wygrywaja przetargi na szkolenia specjalizacyj-
ne za najnizsza cene (spada jako$¢). Stowarzyszenie
NOVUM takze walczy o dofinansowania starajac sie
przy tym utrzymac jakos¢ ksztatcenia. W 2016-2017

» Cigg dalszy na str. 17
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liczba szkolonych utrzymuje sie na poziomie 800-900
0s6b rocznie, a w roku 2017 w opinii CKPPiP jestesmy
najlepsi.

3. W tym okresie wchodza dalsze zmiany w systemie
ksztatcenia podyplomowego - CKPPiP publikuje jed-
nolite szczeg6towe programy specjalizacji i kurséw, juz
nie trzeba ich opracowywac - kazdy moze je pobrac ze
strony www. ckppip i zacza¢ ksztatcenie po ztozeniu
harmonogramu. Liczba organizatoréw specjalizacji
i innych szkolen rosnie. Np. w 2017 roku do przetargéw
na specjalizacje przystapito 60 organizatoréw. Przetargi
s3 wygrywane przy najnizszych cenach. Staramy sie
wygrywacé przetargi, ale trzeba do nich doktada¢, bo
trudno jest utrzymac jakos¢ za niewielkie pienigdze
uzyskiwane w przetargach.

4. W grudniu 2017 r. Ministerstwo Zdrowia publikuje:
LStrategie na rzecz rozwoju pielegniarstwa i potoznic-
twa w Polsce” zmierza ona do ograniczenia liczby dzie-
dzin specjalizacji i kurséw oraz do odsuniecia od ksztat-
cenia specjalizacyjnego organizatoréw nie bedacych
uczelniami wyzszymi, szpitalami klinicznymi i samo-
rzadem pielegniarek i potoznych. Jest to dla nas istotne
zagrozenie na przysztos¢. Bez specjalizacji nie bedzie-
my w stanie sie utrzymac. Ta sytuacja zaktywizowata
Stowarzyszenie Organizator, zrzeszajace organizatoréw
ksztatcenia w kraju, do podjecia nowych dziatan wobec
MZ i CKPPiP. Juz 18 kwietnia 2018 r. wspdlnie zorgani-
zowalismy w Warszawie Konferencje (Panel dyskusyj-
ny) na temat przysztosci ksztatcenia podyplomowego
z udziatem przedstawicieli MZ, CKPPIP i organizatorow
ksztatcenia. Ministerstwo obiecato wzig¢ pod uwage
nasze postulaty, efektem byly projekty promujace dalej
idace ograniczenia.

5. W roku 2019 sytuacja nam sie nieco poprawita, bo uda-
to nam sie nawigza¢ wspdtprace z WSEI w Lublinie oraz
Collegium Mazovia w Siedlcach na realizacje projektu
Unijnego dla ponad 300 osoéb, wspdétpracowalismy
z Zaktadami Opieki Zdrowotnej w Krasnymstawie i Bia-
tej Podlaskiej. W grudniu 2019 r. pojelismy jeszcze jedna
prébe ratowania Stowarzyszenia, przeprowadzilismy
rozmowy z wtadzami Wyzszej Szkoty Nauk Spotecznych
przy ul. Zamojskiej w Lublinie, ktérym zaproponowali-
Smy wspotprace. Powstata koncepcja utworzenia Kon-
sorcjum. Jednak po szczegétowym przeanalizowaniu
warunkow wspodtpracy i przewidywanych efektow nie
doszto do jej realizacji.

6. W 2020 roku sytuacje pogorszyta pandemia. Z trudem
do konca maja 2020 zrealizowalismy staze i zakonczyli-
$my egzaminem wewnetrznym 3 specjalizacje i kurs En-
doskopii. MieliSmy problem z ukoriczeniem czwartego
Szkolenia specjalizacyjnego i kilku matych kurséw. Ta
sytuacja pogorszyta jeszcze bardziej kondycje finanso-
wa Osrodka i catego Stowarzyszenia. Przystapilismy do
stopniowego ograniczania wynajmowanych pomiesz-
czen.

7. Zmniejszenie zainteresowania ksztatceniem pody-
plomowym wsréd pielegniarek i potoznych. Drugi rok
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trwajaca pandemia wywotata zmiane preferencji piele-
gniarek i potoznych oraz pracodawcéw. Braki kadrowe
powodujg przecigzenie praca, jest coraz mniej mio-
dych pielegniarek zainteresowanych rozwojem. Chaos
w systemie ptacowym ujawnit, ze wysokie kwalifikacje
sq przeszkodg w zatrudnianiu. Pracodawcy chcg jak
najnizej wyksztatconych pielegniarek do najprostszych
zadan - specjalistki okazuja sie niepotrzebne. Prowadzi
to do sptaszczenia poziomu pielegnowania - skoro pie-
legniarka niezaleznie od posiadanych kwalifikacji ma
realizowad te same zadania. Te same to znaczy podsta-
wowe.

To wszystko sprawia, ze nie ma klimatu do ksztatcenia.
Mam nadzieje, ze jest to okres przejsciowy i jeszcze wréci-
my do jakosci i potrzeby rozwoju.

Przykro nam, ze po 21 latach dziatalnosci Stowarzysze-
nie musi koczy¢ swoja dziatalnos¢. Jednakze patrzac na
wyniki naszej pracy mozemy by¢ dumni, ze przy takim
skromnym sktadzie kadrowym w naszych szkoleniach mo-
gto uczestniczy¢ prawie 17 000 pielegniarek i potoznych
i innych pracownikéw stuzby zdrowia.

Dzieki temu moglismy dobrze wypeti¢ naszg misje,
zostac organizacjg dobrze zapamietana przez srodowisko
pielegniarek i potoznych Lubelszczyzny.

Dziekujemy serdecznie wszystkim, ktorzy przyczynili
sie do powstania, dobrego, efektywnego funkcjonowania
Stowarzyszenia NOVUM i jego Osrodka Szkoleniowego:

e (Cztonkom Stowarzyszenia, ktérzy uczestniczyli w dziele
tworzenia i wiernie wspierali jego funkcjonowanie (do
konca dotrwato 30 oséb),

e Czlonkom Zarzadu i Komisji Rewizyjnej Stowarzyszenia
NOVUM,

e wieloletnim Pracownikom Osrodka Szkoleniowego
NOVUM

e Wyktadowcom i opiekunom stazy,

® Przewodniczacym i cztonkom Okregowej Rady Piele-
gniarek i Potoznych, przede wszystkim w Lublinie, ale
takze w Chetmie, Biatej Podlaskiej, Zamosciu i Siedlcach,

e Naczelnym pielegniarkom i Dyrektorom szpitali klinicz-
nych, wojewddzkich i powiatowych,

e Pielegniarkom i Potoznym publicznych i niepublicznych
zakfadow opieki zdrowotnej,

e Dyrektorom i kierownikom innych zaktadéw za wsp6t-
prace i zyczliwosc.

Dziekujemy serdecznie wszystkim 17 tysigcom uczest-
nikdw naszych szkolen, za zaangazowanie, wytrwatos¢,
wsparcie i przyjazni. Bez nich nasza praca nie miataby
sensu. Zyczymy Wam wszystkim lepszych czaséw dla
rozwoju pielegniarstwa i potoznictwa oraz poprawy
warunkow pracy i motywacji do ksztatcenia.

Dokumenty  Stowarzyszenia oraz dokumenty szkoleniowe
zostaty ztozone w Archiwum: ARCHIWISTA Il Wiestaw Slusarczyk
Firma Handlowo-Ustugowa 20-732 Lublin, ul. Olsztynska 23
NIP 865-000-74-07 — tam mozna uzyskac informacje o szkoleniach.
Rejestry wydanych zaswiadczern beda przechowywane w OIPIP
w Lublinie, w razie pilnej potrzeby tam bedzie mozna uzyska¢ wypis
zrejestru.
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Anita Jasztal-Kniazuk — OIPiP w Lublinie

Spotkanie z kierownicza kadra pielegniarska

w Okregowej I1zbie Pielegniarek i Potoznych w Lublinie

W dniu 9 wrzesnia 2021 r. w siedzibie Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych
w Lublinie odbyto sie spotkanie z kierownicza kadrg pielegniarska. Podczas spotkania
oméwione zostaty istotne dla grupy zawodowej pielegniarek i potoznych zagadnie-
nia dotyczace warunkéw wykonywania zawodu pielegniarki i potoznej, obsad piele-
gniarskich, requlacji wynagrodzen w odniesieniu do wspétczynnikéw pracy, a takze
postepowan konkursowych na kierownicze stanowiska w podmiotach leczniczych
nie bedacych przedsiebiorcami, warunkéw kontynuacji ubezpieczenia Odpowiedzial-
nosci Cywilnej cztonkéw OIPiP w Lublinie oraz organizacji Ogdlnopolskiego Protestu
Pracownikéw Ochrony Zdrowia. Prezentacji zagadnient dokonat Pan Andrzej Tytuta
Przewodniczacy ORPiP w Lublinie. Na spotkaniu obecne byto liczne grono Naczelnych
Pielegniarek oraz Przetozonych Pielegniarek z podmiotéw leczniczych na terenie
dziatania OIPiP w Lublinie, a takze Skarbnik ORPiP w Lublinie w osobie Pani Marzeny
Siek i Wiceprzewodniczaca ORPiP w Lublinie Pani Agnieszka Kais. Spotkanie byto oka-
zj3 do omdwienia istotnych zagadnien merytorycznych, a takze podjecia konstruk-
tywnej dyskusji.

Odnoszac sie do tematu warunkéw wykonywania zawodu pielegniarki i zawodu
potoznej zaznaczy¢ nalezy, ze jest to bardzo szerokie zagadnienie, ktére w okresie
obowigzywania stanu epidemii ulegto pewnym zmianom, wsrdd ktérych wymieni¢
nalezy powrdt pielegniarki/ potoznej do pracy po przerwie w wykonywaniu zawodu
dtuzszej niz 5 lat w okresie ostatnich 6 lat oraz zatrudnianie cudzoziemcow na pod-
stawie decyzji Ministra Zdrowia w sprawie przyznania warunkowego prawa wykony-
wania zawodu.

Zagadnienie przerwy w wykonywaniu zawodu pielegniarki i zawodu potoznej
uregulowane zostato art. 26 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki
i pofoznej (tj. Dz.U 2 2021, poz. 479, 1559). Zgodnie z jego zapisami w przypadku piele-
gniarek i potoznych, ktdre nie wykonuja zawodu tacznie przez okres 5 lat w ostatnich
6-ciu, a zamierzaja podjac zatrudnienie, kierownicza kadra pielegniarska dysponuje
dwiema Sciezkami. Jedna z nich méwi o tym, ze pielegniarka lub potozna posiadaja-
ca przerwe w wykonywaniu zawodu, o ktérej mowa wyzej zawiadamia o tym fakcie
Okregowa Rade Pielegniarek i Potoznych, a nastepnie po otrzymaniu skierowania na
przeszkolenie, rozpoczyna je w podmiocie, z ktérym ORPiP w Lublinie podpisata sto-
sowne porozumienie. Przeszkolenie odbywa sie w oparciu o program przeszkolenia,
ktéry zgodnie z ustawa okreslony zostat przez Naczelng Rade Pielegniarek i Potoz-
nych, a nastepnie przyjety przez wtasciwa Okregowa Rade Pielegniarek i Potoznych.
Okres przeszkolenia uzalezniony jest od dtugosci przerwy w wykonywaniu zawodu.
Zapisy art. 26.1-4 ustawy, o ktdrej mowa wyzej pomimo, iz nadal sq obowiazujace
miaty swoje zastosowanie gtéwnie do dnia ogtoszenia stanu zagrozenia epidemicz-
nego, a nastepnie stanu epidemii, ktéry wymusit wprowadzenie pewnych zmian do
ustawy. | tak, w zwiazku z sytuacja epidemiczng w kraju, ustawodawca dodat do art.
26 ust. 5, ktdry stanowi o tym, ze w okresie stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu
epidemii pielegniarka lub potozna, ktdra nie wykonywata zawodu facznie przez okres
dtuzszy niz 5 lat w ostatnich 6 latach jest zwolniona z odbycia przeszkolenia przy-
pominajacego, o ktérym mowa w art.26 ust.1 pod warunkiem, ze przez pierwsze 3
miesiace wykonywania zawodu udzielata bedzie $wiadczer zdrowotnych pod nadzo-
rem innej pielegniarki lub pofoznej. Jednak i w tym przypadku zobowiazana jest po-
wiadomic o tym fakcie Okregowa Rade Pielegniarek i Potoznych, a po ustaniu okresu,
w ktdrym udzielata $wiadczen zdrowotnych potwierdzi¢ ten fakt w Okregowej Izbie
Pielegniarek i Potoznych na postawie zaswiadczenia podpisanego przez kierownika
podmiotu leczniczego. Pielegniarka korzystajaca z tego zapisu, w przeciwieristwie
do pielegniarki odbywajacej przeszkolenie przypominajace na podstawie programu,
0 ktdrym mowa wyzej zwolniona jest np. z obowiazku przystapienia do egzaminu.

W zagadnienie warunkéw wykonywania zawodu pielegniarki i zawodu potoznej
wkomponowuje sie temat zatrudnianie cudzoziemcéw na podstawie decyzji Ministra
Zdrowia w sprawie przyznania warunkowego prawa wykonywania zawodu. Weze-
$niej jednak ORPiP zobowiazana zostata przez ustawodawce do przyznania prawa
wykonywania zawodu osobie, ktdra uzyskata kwalifikacje poza terytorium Unii Euro-
pejskiej i wpisania jej do prowadzonego przez siebie rejestru. Wpis i przyznanie prawa
wykonywania zawodu odbywa sie na wniosek pielegniarki lub potoznej na podstawie
decyzji Ministra Zdrowia, we wskazanym przez ustawodawce terminie. Okres i wa-
runki wykonywania zawodu okreslane sa w decyzji Ministra Zdrowia. Podmiot leczni-
czy jest z kolei zobowiazany do respektowania postanowier tej decyzji.

Warunki wykonywania zawodu pielegniarki i zawodu potoznej to réwniez ob-
wigzek uzyskania przez absolwenta szkoty pielegniarskiej lub potozniczej wpisu do
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rejestru prowadzonego przez wtasciwg ORPiP oraz uzyskanie prawa wykonywania
zawodu, w przypadku oséb, ktore juz posiadaja prawo wykonywania zawodu, a kté-
re migruja zawodowo na teren dziatania innej Izby istnieje obowiazek dokonania
zmian w rejestrze prowadzonym przez ORPiP oraz uregulowanie spraw zwiazanych
z obowiazkiem optacania sktadki cztonkowskiej. Zauwazy¢ nalezy, ze obowiazek do
niezwlocznego zawiadomienia wiasciwej Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych
o wszelkich zmianach danych wpisanych do rejestru prowadzonego przez Okregowa
Rade Pielegniarek i Potoznych natozony zostat na cztonkdw samorzadu zawodowego
na mocy art. 46 ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej.

Podczas spotkania Pan Andrzej Tytuta Przewodniczacy ORPiP w Lublinie poru-
szyt réwniez zagadnienie norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych w podmiotach
leczniczych nie bedacych przedsiebiorcami. Zagadnienie to przedstawione zostato
w kilku aspektach majacych odzwierciedlenie w obowiazujacych aktach prawnych.
Wsrdd ktdrych wymieni¢ nalezy art. 50 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziafalno-
Scileczniczej, wskazniki zatrudnienia pielegniarek i potoznych obowiazujace od dnia 1
stycznia 2019 r. w oddziatach o profilu zabiegowym i zachowawczych, w pediatrycz-
nych oddziatach zachowawczych i zabiegowych, a takze w psychiatrii, w kontekscie
uelastycznienia procesu zarzadzania kadra medyczng w okresie obowigzywania sta-
nu epidemii i przedtuzenia zwolnienia swiadczeniodawcow udzielajacych $wiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego w trybie hospitalizacji z obowiazku
zapewnienia kadry, pozostawiajac kierownikowi podmiotu leczniczego decyzje
0 przesunieciu zasob6w kadrowych w obszary o najwiekszych deficytach - podstawa
prawna rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 7 kwietnia 2021 r. zmieniajace roz-
porzadzenie w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego.

Kolejny istotny temat dotyczyt requlacji wynagrodzen po dniu wejécia w zycie
zmian w ustawie z dnia 8 czerwca 2017 r. o sposobie ustalania najnizszego wyna-
grodzenia zasadniczego niektérych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach
leczniczych (tj. Dz.U. z 2020 r., poz. 830, 2401, z 2021 r. poz. 1104). Ustawa, o ktdrej
mowa jednoznacznie reguluje kwestie wspdtczynnikéw pracy dla grup zawodowych
wedtug kwalifikacji wymaganych na zajmowanym stanowisku, wzbudzajac tym sa-
mym pewne watpliwosci i kontrowersje zwigzane z tzw. sptaszczaniem wynagrodzen
w odniesieniu do réznych grup zawodowych oraz stanowisk pracy w obrebie tej samej
grupy zawodowej.

Podjety zostat réwniez temat organizacji OgéInopolskiego Protestu Pracownikdw
Ochrony Zdrowia, ktory zaplanowany zostat na dzien 11 wrze$nia 2021 r. w Warsza-
wie. W tej sprawie Przewodniczacy ORPiP w Lublinie wystosowat do kierowniczej
kadry pielegniarskiej apel odnoszac si¢ do obecnej sytuacji w ochronie zdrowia oraz
zaangazowania Srodowisk medycznych, w tym samorzadu pielegniarek i potoznych
w organizacje akdji protestacyjnej.

Zagadnienia podejmowane podczas spotkania oméwione zostaty w kontekscie
obowiazujacych aktéw prawnych oraz biezacych probleméw grupy zawodowej pie-
legniarek i potoznych z uwzglednieniem roli kierowniczej kadry pielegniarskiej oraz
samorzadu zawodowego.

wrzesien-pazdziernik 5/2021 MASETFGLOS
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XVI Ogoinopolska Konferencja

Dyrektorow ds. Pielegniarstwa,
Pielegniarek Naczelnych i Przetozonych
27-30 wrzesnia 2021 roku

W czasie Konferencji po hastem ,Wyzwania w pracy menadzerskiej kadry pielegniarskiej” realizowane byty naste-

pujace tematy:

+ ,Personel pielegniarsko-potozniczy w podmiotach leczniczych. Zagadnienia i watpliwosci w obszarze HR”
— Anna Kochanowska, konsultant HR w jednostkach ochrony zdrowia

+ ,Dyskusja i wymiana doswiadczen zatrudniania pielegniarek”
»Zarzadzanie jakoscig opieki w szpitalu w czasie pandemii - proces konieczny czy zbedny. Zadania dyrekgji/
zarzadu szpitala, pelnomocnika ds. jakosci, zespotéw jakosci - co z nimi w czasie pandemii — dr n.med. Krystyna
Piskorz-Ogérek Dyrektor Wojewddzki Specjalistyczny Szpital Dzieciecy w Olsztynie, Wizytator Akredytacyjny Cen-
trum Monitorowania Jakosci w Ochronie Zdrowia

+ ,Nowoczesne systemy dezynfekcji powietrza i powierzchni bez koniecznosci wylaczania pomieszczen z uzyt-
kowania - SARS-CoV-2 / New Delhi” - Dariusz Wéjtewicz, Konkret

+ ,Pomoc prawna w sprawach karnych dla pielegniarek i potoznych” — Mec. Pawet Strzelec, radca prawny, ekspert
ds. odpowiedzialnosci cywilnej, karnej, dyscyplinarnej personelu medycznego. Prowadzi szkolenia z prawa medycz-
nego dla przedstawicieli zawodéw medycznych oraz kadry zarzadzajacej podmiotéw leczniczych. Sedzia Sadu Dys-
cyplinarnego OIRP w Lublinie

+ ,Odzywianie i regeneracja organizmu po przebytym Covid-19” — dr hab. inz. Zuzanna Goluch, prof. UE, Katedra
Technologii Zywnosci i Zywienia, Wydziat Inzynierii Produkgji, Uniwersytet Ekonomiczny

+ ,Rola zespotu kontroli zakazen w czasie pandemii - doswiadczenia wtasne” - llona Olczyk, Kierownik Sekgji ds.
Zakazen Szpitalnych przy Wojewddzkim Specjalistycznym Szpitalu Im. dr Wh. Bieganskiego w todzi online

+ warsztaty:,,Radzenie sobie w trudnych sytuacjach psychospotecznych”- Szymon Formela, mgr socjologii, socjo-
terapeuta medyczny

+ warsztaty:, Pocovidowe ¢wiczenia mézgu” - Anna Osinska, pedagog

+ ,PC30V - medyczna pielegnacja skory suchej, narazonej na powstawanie odlezyn” - Monika Rogiriska, Monika
Siembida, Solpharm
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»,Rola Zespotu Kontroli Zakazen Szpitainych

w trakcie trwania pandemii COVID - 19”

Wykiad llony Olczyk - Kierownika Sekcji ds. Zakazen Szpitainych
WSZZ im. Dr Wiadystawa Bieganskiego w Lodzi (doswiadczenia wiasne).

W szpitalu prowadzi sie dziatania redukujace ryzyko
zakazen (KZ1).

- szkolenia z zakresu stosowania srodkéw ochrony indy-

ualnej w przypadku zastosowania izolacji kropelkowej

oraz powietrzno-pytowej (filmy na You Tube dostepne
w zaktadce strony internetowej szpitala, instrukcje zakta-
danie i zdejmowania SO umiejscowione w kazdej $luzie,
szkolenie wstepne nowo zatrudnionego pracownika roz-
szerzono o stosowania srodkéw ochrony indywidualnej).

Mycie i dezynfekcja rak (KZ 1.2)

e Wzrost zuzycia preparatéw do dekontaminacji rak
(strach przed zakazeniem);

e Problem z dostepnoscia preparatow, kradzieze;

o Nadzo6r nad jakoscig dostarczanych preparatow
(podrébki);

e Przypomnienie prawidlowej techniki mycia i de-
zynfekcji ragk ze szczegdélnym uwzglednieniem
nowo zatrudnionych pracownikéw oddelegowa-
nych z innych placéwek (kadra medyczna, studen-
ci, zotnierze);

e Ustawienie dyspenserow do preparatéw dezyn-
fekcyjnych w dodatkowych miejscach (portiernia,
budynek administracji, dziat techniczny itp.);

e Dopuszczenie dekontaminacji rekawiczek (przed
epidemig NIEDOPUSZCZALNE);

Sprzatanie i dekontaminacja pomieszczen szpitalnych

(KZ 1.3); Mycie i dekontaminacja sprzetu uzytkowego

(KZ1.4)

e Stworzenie procedury ,Postepowanie z pacjen-
tem przyjmowanym do szpitala lub Przychodni
Specjalistycznej w okresie pandemii SARSCoV2”
przedstawiajacej specyfike sprzatania i stosowa-
nia odpowiednich preparatéw majacych zasto-
sowanie w pandemii (preparaty alkoholowe, pre-
paraty chlorowe, preparaty na nadtlenku wodoru,
fumigacja);

e Zwiekszenie czestosci sprzatania stref dotykowych
(przecieranie co 2 godziny lub w razie potrzeby);

e Zastosowanie urzadzen do dekontaminacji po-
wietrza w obecnosci cztowieka.

Mycie, dezynfekgcja i sterylizacja sprzetu medycznego

(KZ 1.5).

e Zmiana sprzetu wielorazowego uzycia na sprzet
jednorazowego uzycia, np. bronchoskopy, worki
samorozprezalne typu Ambu, aparaty do mierze-
nia cisnienia, czujniki saturacji, czujniki tempera-
tury;

10.

e Dekontaminacja SO, (tj.: przytbice, gogle, buty me-
dyczne gumowe).

Postepowanie z bielizng szpitalng (KZ 1.6).

e Bielizna poscielowa oraz koce ogrzewajace jed-
norazowego uzycia - | etap pandemii (odmowa
prania bielizny przez firme zewnetrzna);

e Wyznaczenie nowego postepowania z bielizng
szpitalng od pacjenta z COVID-19 (pakowanie
w worek rozpuszczalny, a nastepnie w drugi worek
transportowy, system RFD do liczenia bielizny);

e Pranie bielizny poscielowej - Il etap pandemii;
Wyposazenie oddziatéw w poduszki umozliwia-
jace dezynfekcje poprzez przecieranie lub pranie
pokrowcéow.

Szczepienie personelu (1.8)

e Zakup przez Szpital szczepionek przeciwko grypie
- mozliwos¢ zaszczepienia sie wszystkich pracow-
nikéw bezpfatnie;

e Edukacja personelu przez Zespét w zakresie korzy-
$ci wynikajacych ze szczepienia;

e Rozpoczecie szczepien przeciwko COVID - 19 gru-
py 0 (zaszczepiono ponad 700 pracownikéw).
Izolacja chorych zakazonych oraz pacjentéw o pod-
wyzszonym ryzyku zakazenia. Przyjecie pacjenta (KZ

1.10)

Izolacja chorych zakazonych oraz pacjentéw o pod-

wyzszonym ryzyku zakazenia. Przygotowanie po-

mieszczen (KZ 1.10)

Izolacja chorych zakazonych oraz pacjentéw o pod-

wyzszonym ryzyku zakazenia. Przygotowanie perso-

nelu (KZ 1.10)

Izolacja chorych zakazonych oraz pacjentéw o pod-

wyzszonym ryzyku zakazenia. Postepowanie ze zwto-

kami (KZ 1.10)

Trudnosci zwigzane z pracg w Szpitalu podczas trwa-
nia pandemii

1.

Odpady medyczne - odbiér. Problem z odbiorem
odpaddéw medycznych, przechowywaniem ich w bez-
pieczny sposéb (dodatkowe kontenery) wzrost ilosci
z 4 do 49 ton. Spalarnie nie byty w stanie zutylizowac
tak duzej ilosci odpadow. Nadzoér nad prawidtowa se-
gregacja.

Srodki ochrony indywidualnej - mimo zawartych
umoéw przetargowych, brak dostepnosci na rynku.
Przedstawianie ofert, przez nowo powstate firmy
z branzy medycznej, asortymentu nie spetniajacego

» Ciagg dalszy na str. 21
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zadnych wymogow: norm, certyfikatow, deklaracji

zgodnosci. Weryfikacja parametréw jakosciowych

przesytanych SO z rezerw materiatowych.
3. Preparaty dezynfekcyjne - brak dostepnosci, kradzie-
ze preparatow i dozownikéw, dostawy preparatéw

o niepotwierdzonej skutecznosci oraz sfatszowanych.

4. Strach personelu medycznego w pracy z nowym
wirusem (pytania, zto$¢, panika, odmowa pracy z pa-
cjentem zakazonym, konieczne byto przeprowadzenie
szkolen na kazda prosbe personelu - nagranie filméw
instruktazowych;

5. Brak dodatkowych pomieszczen do kolejnych zadan
zwigzanych z rozwojem pandemii.

6. Utworzenie tymczasowej Izby Przyje¢;

7. Zaprojektowanie przez Zesp6t Kontroli Zakazen:

— kontenera wymazowego (wymazy dla personelu,
wymazy dla pacjenta przyjmowanego na oddziat
szpitalny

— kontener do ubierania i rozbierania personelu;

— DRIVETHRU;

—  Szpitala Tymczasowego

—  Przeksztatcenie szpitala w punkt szczepien popu-
lacyjnych (styczen 2021r.)

—  Przeksztatcenie z punktu szczepien w szpital tym-
czasowy (marzec - czerwiec 2021r.),

—  Stworzenie miejsc niezbednych do funkcjonowa-
nia szpitala tj. Izby Przyje¢, magazynu odpadéw

medycznych, pomieszczenia na zwioki, kaplicy
szpitalnej po stronie brudnej,

—  Wypracowanie wytycznych dla personelu pracu-
jacego w Szpitalu Tymczasowym (przydzielenie
personelu do sektoréw, okreslenie czasu pracy
i zadan).

8. Brak dodatkowych miejsc do izolacji pacjenta zakazo-
nego — bezobjawowego/skapo objawowego — utwo-
rzenie Izolatorium pod patronatem Szpitala (przysto-
sowanie miejsca, ktore nie byto placéwka medyczng
do warunkéw izolacji, przeszkolenie personelu nieme-
dycznego z postepowania z pacjentem zakazonym);

9. Brak elementarnej wiedzy z zakresu dekontaminagji
ragk oraz stosowania SO przez studentéw medycyny,
personelu medycznego oraz oddelegowanych zotnie-
rzy;

10. Zewnetrzne zakazenia personelu medycznego (brak
personelu do pracy, ryzyko transmisji zakazen).

11. Braki kadrowe - zaangazowanie 0s6b w czynnosci
niezwigzane z dotychczasowa pracg;

12. Problemy z praca firmy swiadczacej ustugi sprzatajace;

13. Zty stan psychiczny pacjentéw - izolacja, zbyt duzo
$wiatta sztucznego (psycholog, opaski na oczy, zatycz-
ki do uszu).

Ten wyktad dat nham mozliwos¢ poréwnania jak radzity
sobie szpitale oraz jakie miaty problemy w czasie pracy
w czasie pandemii.

dr hab. inz. Zuzanna Goluch, prof. UEW

,0dzywianie i regeneracja organizmu
po przebytym Covid — 19”

Co nalezy uwzgledni¢ w interwencji po Covid - 19

- Informacje, jakie otrzymuja wypisywani pacjenci w zakresie
wskazéwek zywieniowych w warunkach domowych, s3 cze-
sto ograniczone.

- Moze sie rowniez zdarzy¢, ze pacjenci otrzymuja bezposred-
nio skierowanie do dietetyka i/lub fizjoterapeuty na rehabili-
tacje.

- Oczekuje sie, ze dietetycy kliniczni beda wspierac tych wypi-
sanych pacjentéw z Covid - 19 po ich hospitalizacji

- Nalezy wzig¢ pod uwage choroby wspotistniejace tj.: nadci-
$nienie tetnicze, hipercholesterolemia i hiperlipidemia, nie-
wydolnos¢ serca, cukrzyca, astma, POCHP

Objawy, ktére moga miec pacjenci po Covid - 19: zmniej-

szenie apetytu, niezamierzona utrata masy ciata, zmeczenie,

nudnosci, wymioty, problemy z potykaniem i zuciem (dysfagia),
utrata smaku i/lub zapachu (zmiejszony/zmieniony), problemy
jelitowe (wzdecia, biegunki), silne béle brzucha, zaparcia, dusz-
nosci, gastropareza (zaburzenia motoryki zotadka), obrzeki,
zmniejszona pojemnos¢ ptuc lub przewlekte uszkodzenie ptuc.

Stosowane leki podczas leczenia Covid - 19 mogty spowo-

dowac: zmniejszenie apetytu, obnizenie stezenia glukozy we
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krwi, zaburzenia gospodarki weglowodanowo-lipidowej, zabu-
rzenia funkcjonowania przewodu pokarmowego (wymioty, bie-
gunki), arytmie serca, ryzyko rozwoju dny moczanowe;j.
W postepowaniu regeneracyjnym nalezy wzig¢ pod uwage:
1) Doustne suplementy diety (ONS) lub zywienie dojelitowe
przez sonde,
Suplementy diety (Wit D i Kw przypadku zakrzepicy),
Stosowane leki w odniesieniu do choréb wspétistniejacych,
Historie medyczng (leczenie, czas trwania hospitalizacji),
Inne formy opieki zdrowotnej (psycholog, fizjoterapeuta,
pracownik socjalny, opieka domowa, logopeda, terapeuta
zajeciowy).
6) Czynniki stylu zycia (przed Covid - 19)
- siedzenie: ? godzin dziennie
- ruch: ? godziny dziennie, godziny tygodniowo, typ =miara
intensywnosci.
- ¢wiczenia fizyczne: ? godzin tygodniowo, rodzaj ¢wiczen
(sita i/lub cardio).
- sen:jakos¢ i ilos¢ godzin.

H wWN
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KALENDARIUM

11 sierpnia 2021 r.

W Warszawie odbyto sie spotkanie Komitetu Protestacyjno-Straj-
kowego pracownikéw ochrony zdrowia, w ktérym udziat wziat
Pan Andrzej Tytuta Przewodniczacy ORPiP w Lublinie.

W siedzibie OIPiP w Lublinie odbyto sie spotkanie Klubu Seniora
dziatajacego przy OIPiP w Lublinie.

W siedzibie OIPiP w Lublinie odbyto sie bezptatne szkolenie dla
pielegniarek nt. ,Techniki pracy z osobami zyjacymi z réznymi
formami demencji” zorganizowane przez Fundacje TZMO Razem
Imieniamy Swiat przy wspétpracy OIPiP w Lublinie.

17 sierpnia 2021 r.

0dbyt sie Konwent Przewodniczacych ORPiP w formie online,
w ktérym udziat wziat Pan Andrzej Tytuta Przewodniczacy ORPiP
w Lublinie.

25 sierpnia 2021 r.

W siedzibie NRPiP w Warszawie odbyto sie spotkanie Komisji ds.
warunkéw pracy i ptacy, w ktérym udziat wziat Pan Andrzej Tytu-
fa Przewodniczacy ORPiP w Lublinie.

26 sierpnia 2021 r.

W Warszawie odbyto sie spotkanie Komitetu Protestacyjno-Straj-
kowego pracownikéw ochrony zdrowia, w ktérym udziat wziat
Pan Andrzej Tytuta Przewodniczacy ORPiP w Lublinie.

W siedzibie OIPiP w Lublinie odby# sie posiedzenie Komisji ds. Po-
mocy Socjalnej podczas, ktorego cztonkowie Komisji rozpatrzyli
whioski o przyznanie losowych zapomdg bezzwrotnych piele-
gniarkom i potoznym znajdujacym sie w trudnej sytuacji losowe;.

31 sierpnia 2021R.

0dbyt sie Konwent Przewodniczacych ORPiP w formie online,
w ktérym udziat wziat Pan Andrzej Tytuta Przewodniczacy ORPiP
w Lublinie.

2 wrzes$nia 2021 r.

W Warszawie odbyto sie spotkanie Komitetu Protestacyjno-Straj-
kowego pracownikéw ochrony zdrowia, w ktérym udziat wziat
Pan Andrzej Tytuta Przewodniczacy ORPiP w Lublinie.

3 wrzesnia 2021 r.

W siedzibie OIPiP w Lublinie odbyto sie posiedzenie ORPiP w Lu-
blinie w formie online podczas, ktérego podjeto uchwaty w spra-
wie nadania uprawnier do wykonywania zawodu pielegniarek
i potoznych, wpisu do rejestru cztonkéw OIPIP w Lublinie.

7 wrzes$nia 2021 r.

Odbyto sie posiedzenie Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek
i Potoznych w formie on-line, w ktrym udziat wziat Pan Andrzej
Tytuta.

9 wrzesnia 2021 r.

W siedzibie OIPiP w Lublinie odbyto sie spotkanie z pielegniarska
kadra kierownicza podczas, ktérego zostaty oméwione sprawy
dotyczace grupy zawodowej pielegniarek i potoznych.

11 wrzes$nia 2021 r.

W Warszawie odbyt sie Ogélnopolski Protest Pracownikéw
Ochrony Zdrowia, w ramach ktdrego przedstawiciele zawodéw
medycznych przeszli ulicami miasta. Z terenu dziatania OIPiP
w Lublinie obecni byli przedstawiciele ORPiP w Lublinie, piele-
gniarki, potozne oraz studenci studiow licencjackich.

12 wrzes$nia 2021 r.

Utworzenie ,Biatego Miasteczka” w ramach Ogélnopolskiego
Protestu Pracownikow Ochrony Zdrowia. Dyzur w ,Biatym Mia-
steczku” Pana Andrzeja Tytuty Przewodniczacego ORPiP w Lu-
blinie.

16 wrzesnia 2021 r.

Odbyto sie posiedzenie Prezydium ORPiP w Lublinie w trybie
obiegowym podczas, ktdrego podjeto uchwaty w sprawie nada-
nia uprawnien do wykonywania zawodu pielegniarek i potoz-
nych, wpisu do rejestru cztonkéw OIPIP w Lublinie .
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- stres: wyrazony ilosciowo 1-10 (najbardziej 10)

- stosowanie uzywek: palenie, narkotyki, alkohol.
Zachowania zywieniowe (odzywianie/spozycie sktadnikow odzywczych)
- historia zywienia

- spozycie energii, biatka, miesa (zamiennikéw), nabiatu

- umiejetnosci przygotowywania positkdw.

Czynniki indywidualne:

- wiek i pte¢,

- stan fizjologiczny,

- sytuacja zyciowa: osoba samotna, rodzina, dom, mieszkanie
- wyksztatcenie/zawdd,

- zainteresowania,

- rozumienie jezyka,

- sytuacja finansowa,

- choroby psychiczne.

Czynniki psychiczne:

- nastawienie

- oczekiwania po terapii,

- jakie bariery moga utrudnia¢ zmiany zachowan.

Na podstawie zebranych informacji dietetyk/spec. ds. zywienia ustala z pacjentem re-
alne cele regeneracji/terapii i ewentualng wspotprace z innymi specjalistami (fizjotera-
peuta, psycholog, trener personalny).

CELE regeneracji

1

u b~ wWwN

6.
7.

. Poprawa funkcjonowania w zyciu codziennym.

. Utrzymanie i/lub poprawa stanu odzywienia (masy ciata).

. Utrzymanie i/lub poprawa bezttuszczowej masy ciata/masy miesniowej.

. Monitorowanie samopoczucia.

. Monitorowanie pacjentéw ze skomplikowanymi problemami zywienia (za-

burzeniami odzywiania).
Wsparcie w zmniejszaniu/poprawie objawéw/skutkéw COVID - 19.
Wsparcie w poprawie lub utrzymaniu jakosci zycia.

Postepowanie zywieniowe/dietetyczne - interwencja

Diagnoza dietetyczna jest pomostem miedzy badaniami (element diagno-
styczny) a leczeniem (element terapeutyczny).

1) llos¢ i rozktad positkow:

- 5-6 positkow, w odstepach co 3-3,5h. zaleca sie, aby kazdy positek zawierat
25g. biatka.

- jes¢ powoli i spokojnie, w odpowiedniej pozyciji.

- jesli istnieje niepewnos¢ co do osiggniecia odpowiedniej podazy energii
i biatka, nalezy rozpocza¢ stosowanie doustnych suplementéw diety lub
dodatkowych modutéw (np. Prosource lub Protifar) lub kontynuowac stoso-
wanie doustnych suplementéw diety po wypisaniu ze szpitala.

- moze sie zdarzy¢, ze logopeda zaleci pacjentowi diete o miekkiej/zmodyfi-
kowanej teksturze, co jest wazne dla oséb starszych!

- nalezy wzia¢ pod uwage, ze pacjent moze by¢ zniechecony do spozywania
rutynowych positkéw z powodu strachu przed problemami z potykaniem.

- przekaski co 2-3 godziny, nawet gdy pacjenci nie czuja sie gtodni.

- u 0séb niedozywionych nalezy ograniczy¢ zywnos¢ i ptyny o niskiej zawar-
tosci sktadnikéw odzywczych, takich jak zywnos¢ lub ptyny oznaczone jako

4

Jekkie’, ,niskottuszczowe”, ,niskokaloryczne” lub ,bez cukru”

llos¢ positkow - generalnie zalecane 5, ale moze by¢ potrzeba 6-8 matych
positkow.

Pory spozywania positkow:

| $niadanie — godz. 6-8

[l $niadanie — godz. 9-11

Obiad - godz. 12-14

Podwieczorek - godz. 15-17

Kolacja - godz. 18-20.

» Cigg dalszy na str. 23
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Zbilansowanie i urozmaicenie diety dostosowanej do wieku, pkci, stanu
fizjologicznego, aktywnosci fizycznej ale i uwzgledniajace przebyte cho-
roby, choroby wspétistniejace i objawy po Covid.

Odpowiednia podaz energii i biatka w celu utrzymania lub optymalizacji

zdrowej masy ciata i jego sktadu zindywidualizowana ze wzgledu na potrzeby

pacjenta po Covid-19, co wynika z faktu, ze niedozywienie i sarkopenia sg ob-
serwowane u pacjentéw po tej chorobie.

Przy doborze wartosci energetycznej diety nalezy wzig¢ pod uwage:

e Ciezkos¢ przebytej ostrej infekcji Covid-19.

e [stnienie choréb wspdtistniejacych.

e Wystepowanie skutkéw ubocznych po zakazeniu.

W dalszej czesci wyktadu zostaty przedstawione wskazéwki dotyczace szcze-

gdlnych objawéw zwigzanych z COVID - 19 takich jak: zmeczenie, nudnosci,

biegunka, wymioty, zaparcia, utrata zapachu i smaku.

Objawy poznawcze:

e U pacjentéw po Covid moga wystapic¢ problemy z pamiecia, koncentracja
(np. zapamietywaniem stdéw), a takze ostroscia umystu, umiejetnosciami
rozwigzywania problemaoéw.

e Doswiadczane objawy poznawcze mogg zaburza¢ niezalezno$¢ funkcjonal-
na pacjenta, zdolnos¢ do ponownej pracy lub wykonywania zadan wyma-
gajacych znacznej koncentracji.

e Podobnie jak w przypadku objawéw fizycznych , przezwyciezenie tych dole-
gliwosci lub petne wyleczenie moze zajaé co najmniej rok.

e Wazna jest tez dieta oraz ¢wiczenia pamieciowe, krzyzéwki, czytanie matych
fragmentéwz gazet lub czasopism.

Objawy psychologiczne:

e Pacjenci wczesniej przebywajacy na OIT mogga napotkac problemy psycho-
logiczne.

e (Czesto wystepuje zespdt stresu pourazowego (PTSD), depresja i zaburzenia
lekowe.

e Problemy ze zdrowiem psychicznym moga miec rézny wpltyw na pacjentéw,
m.in. utrata zainteresowania jedzeniem i niedozywienie lub nadmierne spo-
zycie wysokokalorycznej zywnosci i niepozadany przyrost masy (nadwaga,
otytos¢).

e Objac opieka lekarska i psychoterapeutyczna.

e Niedobory choliny w diecie moga obniza¢ sprawnos¢ umystu, powodowacé
stany lekowe, rozdraznienie, bezsennos¢, dolegliwosci sercowe i krazenio-
we.

Podano takze przyktadowe przepisy zalecanych potraw.

Catosciowa rehabilitacja po Covid - 19. Czas trwanie rehabilitacji po Covid — 19

wynosi od 2 do 6 tygodni (w ramach NFZ) Swiadczenia rehabilitacji COVID-19

realizowane sg na podstawie skierowania wystawionego przez lekarza ubez-
pieczenia zdrowotnego, po zakonczonym leczeniu potwierdzonej choroby

COVID-19

ZALECENIA ZYWIENIOWE:

Dbanie o dostosowanie wartosci energetycznej diety do aktualnego po-

ziomu aktywnosci fizycznej

Oparcie codziennej diety w potowie na warzywach i owocach

Zachowanie odpowiedniego nawodnienia organizmu

Dokonywanie racjonalnych zakupow zywnosci o Zakupy przemyslane,

robione zgodnie z wcze$niej przygotowana lista produktéw, ktére sa rze-

czywiscie potrzebne.

Ograniczenie spozycia cukru, soli i thuszczéw.

Unikanie picia napojow alkoholowych.

Przestrzeganie zasad higieny i bezpiecznego postepowania z zywnoscia.

Udziat w konferencji zostat sfinansowany ze srodkéw
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych w Lublinie.

MASLTGLOS  wrzesien-pazdziernik 5/2021

KALENDARIUM

20 wrzes$nia 2021 r.

W Auli Collegium Maius Uniwersytetu Medycznego w Lublinie
odbyfa sie uroczystos¢ ,Czepkowania” absolwentéw kierunku
Pielegniarstwo i Potoznictwo pierwszego stopnia, w ktdrej udziat
wziat Pan Andrzej Tytuta Przewodniczacy ORPiP w Lublinie.
0dbyt sie Konwent Przewodniczacych ORPiP w formie online,
w ktérym udziat wziat Pan Andrzej Tytuta Przewodniczacy ORPiP
w Lublinie.

21 wrzes$nia 2021 r.
W Warszawie odbyto sie spotkanie Komitetu Protestacyjno-Straj-
kowego pracownikow ochrony zdrowia, w ktorym udziat wziat
Pan Andrzej Tytuta Przewodniczacy ORPiP w Lublinie.

22-23 wrzesnia 2021 r.
W Warszawie odbyto sie posiedzenie Naczelnej Rady Pielegnia-
rek i Potoznych, w ktorym udziat wziat Pan Andrzej Tytuta Prze-
wodniczacy ORPiP w Lublinie.

23 wrzesnia 2021 r.

W Warszawie odbyto sie spotkanie Komitetu Protestacyjno-Straj-
kowego pracownikdw ochrony zdrowia z przedstawicielami Mi-
nisterstwa Zdrowia. Udziat w spotkaniu wziat Pan Andrzej Tytuta
Przewodniczacy ORPiP w Lublinie.

W siedzibie OIPiP w Lublinie odbyto sie posiedzenie Okregowej
Komisji Rewizyjnej podczas, ktérego cztonkowie Komisji prze-
prowadzili biezaca kontrole dziatalnosci OIPiP w Lublinie.

28 wrzesnia 2021 r.
W Warszawie odbyto sie spotkanie Komitetu Protestacyjno-Straj-
kowego pracownikdw ochrony zdrowia z przedstawicielami Mi-
nisterstwa Zdrowia. Udziat w spotkaniu wziat Pan Andrzej Tytuta
Przewodniczacy ORPiP w Lublinie.

29 pazdziernika 2021 r.
W Warszawie odbyto sie spotkanie Komitetu Protestacyjno-Straj-
kowego pracownikéw ochrony zdrowia z przedstawicielami Mi-
nisterstwa Zdrowia. Udziat w spotkaniu wziat Pan Andrzej Tytuta
Przewodniczacy ORPiP w Lublinie.

30 wrzesnia 2021 r.
W siedzibie OIPiP w Lublinie odbyto sie posiedzenie Komisji ds.
Pomocy Socjalnej podczas, ktdrego cztonkowie Komisji rozpa-
trzyli wnioski o przyznanie losowych zapomdg bezzwrotnych
pielegniarkom i potoznym znajdujacym sie w trudnej sytuacji
losowej.

1 pazdziernika 2021 r.

W siedzibie OIPiP w Lublinie odbyto sie w trybie obiegowym po-
siedzenie Prezydium ORPiP w Lublinie podczas, ktérego podjeto
uchwaty w sprawie nadania uprawnien do wykonywania zawodu
pielegniarek i potoznych, wpisu do rejestru cztonkéw OIPIP w Lu-
blinie.

W Hali Widowiskowo-Sportowej Uniwersytetu Medycznego
w Lublinie odbyta sie uroczysta inauguracja roku akademickiego
studentéw pielegniarstwa i potoznictwa, w ktérej udziat wziat
Pan Andrzej Tytuta Przewodniczacy ORPiP w Lublinie.

4 pazdziernika 2021 r.
W trybie hybrydowym odbyto sie posiedzenie Wydziatowego ze-
spotu ds. programéw studiow Uniwersytetu Medycznego w Lu-
blinie, w ktérym udziat wziat Pan Andrzej Tytuta Przewodniczacy
ORPiP w Lublinie.

5 -7 pazdziernika 2021 r.
W Warszawie odbyto sie spotkanie Komitetu Protestacyjno-Straj-
kowego pracownikéw ochrony zdrowia z przedstawicielami Mi-
nisterstwa Zdrowia. Udziat w spotkaniu wziat Pan Andrzej Tytuta
Przewodniczacy ORPiP w Lublinie.

8 pazdziernika 2021 r.
W siedzibie OIPiP w Lublinie odbyto sig spotkanie przedstawicieli
zwoddw medycznych w celu zawiazania sie Regionalnych Komi-
tetéw Protestacyjno - Strajkowych Pracownikéw Ochrony Zdro-
wia. Udziat w spotkaniu z OIPiP wziat Pan Andrzej Tytuta i Pani
Agnieszka Kais Wiceprzewodniczaca ORPiP w Lublinie.

9 pazdziernika 2021 r.

W Wyiszej Szkole Nauk Spotecznych w Lublinie odbyta sie uro-
czysta inauguracja roku akademickiego, w ktérej udziat wziat
Pan Andrzej Tytuta Przewodniczacy ORPiP w Lublinie.
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Lidia Podlesna — SPSK Nr 4 w Lublinie

1V Forum Leczenia Ran

W dniach 2-4 wrzesnia br. w Hotelu Mercure Kasprowy
w Zakopanem odbyta sie konferencja IV Forum Leczenia
Ran. Uczestnicy mieli okazje postucha¢ wyktadéw prowa-
dzonych przez wybitnych ekspertow ze swiata medycyny,
wzigé udziat w dynamicznych dyskusjach, a takze naby¢
praktycznych umiejetnosci podczas sesji warsztatowych.
Tegoroczna edycja cechowata sie bardzo wysokim pozio-
mem merytorycznym i po raz kolejny stanowita wyjat-
kowa okazje do interdyscyplinarnego dialogu na temat
leczenia trudno gojacych sie ran i oparzen. Sesje poswie-
cone byty m.in. ranom z wysiekiem, ranom w zespole sto-
py cukrzycowej, oparzeniom i ranom o ostrym przebiegu,
zakazeniom, a takze nowoczesnym opatrunkom i nowym
technologiom w leczeniu ran. Kazda z sesji konczyta sie
dyskusja ekspertéw. Niejednokrotnie do dialogu przyta-
czali sie réwniez uczestnicy z sali wyktadowe;j.

Zofia Matas, prezes Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoz-
nych, podczas wyktadu inauguracyjnego wskazywata, ze
konferencja Forum Leczenia Ran, jako platforma wymiany
wiedzy i doswiadczen, wyszkolita juz armie specjalistéw
w dziedzinie ran trudno gojacych sie. ,Potrzebujemy na
zywo dzieli¢ sie nowosciami i zmianami, jakie nastepuja.
Pielegniarki chca te wiedze zdobywaé, poznawac to, co
nowe. | bardzo dobrze. Jezeli chodzi o leczenie ran trud-
no gojacych sig, to jest nasza specjalnos¢. Catos¢ procesu
leczenia rany trudnej spoczywa na pielegniarce. Lekarz
jest konsultantem i wkracza w momencie koniecznosci
wykonania zabiegu. Caty czas méwimy o tym, ze to do-
bry zespdt gwarantuje sukces terapii — nie jedna osoba,
nie jedna profesja. Mysle, ze wiasnie to jest przysztoscia
- praca interdyscyplinarnego zespotu” - podkreslata Zofia
Matas.

Podczas IV Forum Leczenia Ran szczegdélnym zaintereso-
waniem cieszyty sie wyktady prowadzone przez znanych
i cenionych ekspertéw. Wsrdd nich znalezli sie przedstawi-
ciele wielu zawodoéw i specjalizacji medycznych, takich jak
chirurgia, chirurgia plastyczna, pielegniarstwo, pediatria,
podologia, podiatria czy mikrobiologia.

Na zwienczenie IV Forum Leczenia Ran organizatorzy zor-
ganizowali interdyscyplinarny panel dyskusyjny z udzia-
tem pielegniarek, podologéw i podiatrow. Podczas dys-
kusji specjalisci podkreslali, jak wazna jest rola podologa
w wielospecjalistycznym zespole leczenia ran. Podczas
dyskusji pochylono sie réwniez nad ujeciem legislacyjnym
zawodu podologa. Jak podkreslata mgr llona Vollmer,
spec. ds. zdrowia publicznego, z dniem 1 wrzesnia branza
podologéw sklasyfikowana zostata jako branza fryzjerska
i kosmetyczna. To podolog zauwaza zmiany, ktére dzieja
sie na stopach. Zawiadamia innych specjalistéw, m.in.
pielegniarki specjalizujace sie w leczeniu ran, chirurgdw,
czy tez lekarza rodzinnego, fizjoterapeutdw, ze cos$ niedo-
brego zaczyna dziac sie ze stopa. Zdaniem ekspertki na-
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tomiast kompetencje podologa sg duzo wyzsze i bardziej
znaczace w procesie leczenia ran.

Rana to pojecie, ktére scisle zwigzane jest z procesem
gojenia i leczenia rany. Proces gojenia to naturalne zjawi-
sko naprawcze organizmu, niezaleznie od czynnikéw ja
wywotujacych. Leczenie rany to czynniki wspomagajace
gojenie, podejmowane przez wykwalifikowany personel
medyczny.

Pandemia wymusita ograniczenie kontaktu osobistego,
przejscie na tak zwang telemedycyne. Problem jest z no-
wymi pacjentami, ktérych nie da sie zdiagnozowa¢ przy
pomocy telemedycyny. Rane trzeba zobaczy¢, zdiagnozo-
wa¢, przeprowadzi¢ rozmowe i wyttumaczy¢ jak i dlacze-
go stosowac dany opatrunek. Podczas wizyty osobistej
w przypadku pacjentéw w starszym wieku s zdecydowa-
nie lepsze efekty.

1. Nie kazda rana jest widoczna.

Trwajaca od marca 2020 roku pandemia wirusa SARS-Co-
-V-2 wywiera wptyw na cate spoteczenstwo we wszystkich
aspektach i w kazdej grupie wiekowej. Wiele moéwi sie
o spotecznych, gospodarczych i ekonomicznych skut-
kach pandemii. System opieki zdrowotnej, a takze system
oswiaty sa w szczegdlnie trudnej sytuacji. Skutki pandemii
dotycza i beda dotyczy¢ kazdego cztowieka ze wzgledu na
petnione role w zyciu zawodowym, rodzinnym i spotecz-
nym, szczegolnie jezeli chodzi o dzieci. Obecnie nikt nie
jest w stanie okresli¢ jak bardzo rany pandemii zaburza ich
funkcjonowanie. Jakie zmiany zachodza w psychice dzieci
i mtodziezy, ktéra skazana jest na izolacje i nauke w zdal-
nej formie. Rany wynikajace z ograniczen kontaktéw z ré-
wiesnikami, ograniczen mozliwosci poznawania Swiata,
brak codziennych wyzwan: zakupy, rezygnacja z relacji
miedzy ludzmi, ograniczenie przestrzeni.

O dzieciach nalezy mysle¢ jak o przysztych dorostych,
ktorzy wejda w dorostos¢, niosac w sobie rany pandemii.
Zycie w trybie online/offline — nie pozwala dziecku ,sie
wylogowac¢”. Nadmierne i nieodpowiednie wykorzysta-
nie czasu przed ekranem koreluje ze wzrostem zaburzen
nastroju, koncentracji, emocji, samoregulacji oraz ze
spadkiem aktywnosci fizycznej wsréd dzieci, ktore do
prawidtowego rozwoju potrzebujg stabilizacji i poczucia
bezpieczenstwa. Wiele rodzin zostato bezposrednio do-
tknietych konsekwencjami ekonomicznymi pandemii,
a ich cztonkowie musieli zmierzy¢ sie z czasem kwaran-
tanny, izolacji, choroby, hospitalizacji, a takze zgonu ko-
gos$ bliskiego i w konsekwencji zatoby. Nadmierny i prze-
wlekty stres, utrata/zmiana formy zatrudnienia, izolacja,
zamykanie ztobkdéw i przedszkoli, brak wsparcia a takze
niepewnos¢ i brak stabilizacji zyciowej przyczyniaja sie do
zaburzenia relacji w catej rodzinie i w wielu ptaszczyznach.
Obok skutkéw psychicznych zwigzanych z pandemia jest
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wrzesieri-pazdziernik 5/2021 MASETFGLOS



IV Forum Leczenia Ran

coraz wiecej badan na temat wptywu samego SARS-CoV-2
na organizm cztowieka. Konsekwencje zwigzane z prze-
chorowaniem infekgji nie sa jeszcze w petni znane, wia-
domo jednak, ze moze zaburzaé funkcjonowanie catego
organizmu. Do najczestszych probleméw ozdrowienhcy
zaliczaja spowolnienie wykonywania czynnosci oraz za-
burzenia funkcji wykonawczych, zaburzenia motywacji,
koncentracji, pamieci. Dotychczas nie ma skutecznej me-
tody leczenia tej dolegliwosci, zaleca sie wysoka higiene
ukfadu nerwowego, duzo snu i odpoczynku, ograniczenie
stresu i emocji, umiarkowana ale statg aktywnos¢ fizyczna
oraz unikanie samotnosci.

Pandemia przez liczne ograniczenia i przewlekly stres, na-
sila niekorzystne zjawisko jakim jest depresja wsréd dzieci
i mtodziezy. Dodatkowo wzrost ryzyka zaktécen w rozwo-
ju dzieci, ktéry prawdopodobnie jest wynikiem nadmier-
nego korzystania ze stymulacji dzwiekiem i obrazem, za
posrednictwem telewizoréw i innych urzadzen, kosztem
relacji z opiekunem/rodzicem niezbednego do rozwoju
kontaktu twarza w twarz. Rodzi sie zatem koniecznos$¢
edukacji spoteczenstwa i zwiekszenia swiadomosci na-
rastajacych trudnosci neurorozwojowych u dzieci. Czas
w tym przypadku nie leczy ran.

2, Czy wida¢ bakterie i grzyby?

Pobranie wymazu z rany powinno by¢ poprzedzone ba-
daniami: CRP, PCT, leukocytoza oraz ogdlny stan pacjenta.
Skéra nie jest jatowa, moze dojs¢ do infekcji florg pacjenta.
Badanie jest wykonywane w celu zidentyfikowania czyn-
nika, ktéry spowodowat zakazenie w ranie. Materiat do
testu pobiera sie do sterylnej wymazéwki umieszczonej
w uszkodzonej tkance, mozna tez strzykawka zaaspiro-
wac ptyn w przypadku jego zgromadzenia w gtebszych
warstwach. Czasem konieczne jest wykonanie biopsji (po-
brania prébki skalpelem) np. przez wyciecie czesci skory.
Nastepnie materiat posiewa sie na podtoze i obserwuje
w kierunku wzrostu okreslonych rodzajow bakterii.
Organizmy jednokomoérkowe pojawity sie na Swiecie
jako pierwsze prawdopodobnie 4,28 miliarda lat p.n.e.
Niesprzyjajace warunki jakie jak wysoka temperatura,
promieniowanie stoneczne, brak tlenu spowodowaty ich
ewolucje, wskutek czego staty sie opornymi i tatwo przy-
stosowujacymi sie organizmami. Naturalna odpornos¢
bakterii na 14 nowych syntetycznych antybiotykéw, ich
umiejetnos¢ przetrwania w niesprzyjajacych warunkach
oraz wszechobecnos$¢ stanowi zagrozenie dla zdrowia
cztowieka. Walka z biofilmem w ranach jest trudna, wyma-
ga doktadnego oczyszczenia, zastosowania antyseptykéw
i wykorzystania nowoczesnych opatrunkédw antybakteryj-
nych. Leczenie biofilmu stanowi duze wyzwanie, poniewaz
jest on rzadko widoczny gotym okiem. O jego obecnosci
w ranie $wiadcza: utrzymywanie sie martwicy lub wtok-
nika w tozysku, zatrzymanie gojenia tkanek, nawracajace
infekcje, brak efektéw antybiotykoterapii, zwiekszenie lub
nadmiar wysieku. Pierwszym nowoczesnym opatrunkiem
antybakteryjnym, wprowadzonym w 2002 roku do lecze-
nia ran zakazonych byt Aquacel Ag. Opatrunek zapewniat
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skuteczng izolacje nadmiaru zapalnego wysieku i utrzy-
manie wilgotnego $rodowiska rany, a jony emitowane
w strukturach opatrunku skutecznie zwalczaty infekcje,
przy jednoczesnym zniesieniu toksycznosci jonéw srebra
oraz ochronie brzegéw rany. Przy ranach przewlektych
nalezy odpowiednio dobra¢ opatrunek. Jezeli w ranie sg
bakterie nalezy je mechanicznie usung¢, wyptukac z rany.
Nie niszczymy bakterii, powinny zosta¢ w opatrunku.
Leczenie opatrunkami jest procesem. Nowoczesne opa-
trunki maja za zadanie optymalizowaé proces gojenia sie
ran. Coraz to nowe pomysty producentéw zdumiewaja
prostoty aplikacji i ciekawymi potaczeniami substancji
o dziataniu przeciwzapalnym, przeciwdrobnoustrojowy-
mi oraz stymulujacymi gojenie sie ran. Celem jest jak naj-
szybsze wygojenie rany, poprawa jakosci zycia pacjentéw
i zmniejszenie kosztéw leczenia.

3. Medycyna ludowa

Medycyna ludowa jest dziedzing, w ktérej racjonalne
przestanki koegzystuja z mysleniem magicznym. Badacze
zwracali uwage, ze terapia ludowa skupia w sobie wiedze,
wierzenia, caty poglad na swiat oraz praktyczne dziata-
nia, aby zapewni¢ cztowiekowi najwieksze dobro, jakim
jest zdrowie. Lud znat dziatanie i innych medykamentéw.
W przypadkach niezagrazajacych w powazny sposéb
zdrowiu, stosowano samolecznictwo. Fitoterapia byta po-
wszechna, ze wzgledu na dostepnos¢ surowca. Obecnie
wykorzystuje sie opatrunki z miodem manuka, opatrunki
Iniane, zel z wyciagiem ze $wierku norweskiego (sutriHe-
al), opatrunki ze skéry ryb dorszowatych, takze larworeta-
pia i hirudoterapia.

Niegdy$ uwazano, ze stawianie pijawek pozwala na po-
zbycie sie z organizmu ,zepsutej krwi”, co oczywiscie jest
nieprawda. Dzi$ na podstawie przeprowadzonych badan
wiadomo na pewno, ze chodzi o dobroczynny wptyw sub-
stancji zawartych w $linie pijawki lekarskiej. Mowa o hiru-
dynie, ktéra wykazuje dziatanie antykoagulacyjne, czyli
zmniejszajace krzepniecie krwi. Pozostata mieszanina wy-
twarzanych przez nie zwigzkéw wykazuje takze dziatanie
analgetyczne (przeciwbolowe). Enzymy uwalniane przez
pijawke maja takze dziatanie bakteriobdjcze, przeciwza-
palne, wyréwnujgce ci$nienie krwi. Wedtug najnowszych
badan taki sposob leczenia moze w przysztosci znaczaco
przystuzy¢ sie w walce z chorobami zakrzepowymi i no-
wotworami (udowodniono dziatanie rozszerzajace naczy-
nia krwionosne, antykoagulacyjne i przeciwchemiczne).
Poszukiwany jest opatrunek idealny przez badaczy i na-
ukowcéw przy pomocy nanotechnologii.

4. Zespot stopy cukrzycowej

Cukrzyca ze wzgledu na olbrzymia liczbe zachorowan
stanowi problem globalny. Organizacja Narodéw Zjedno-
czonych uwaza cukrzyce za epidemie XXI wieku.

Owrzodzenia stdp sg czestym powiktaniem w wiekszosci
Zle kontrolowanej cukrzycy i stabego krazenia, powstajg
w wyniku rozpadu tkanki podskérnej i odstoniecia warstw

» Cigg dalszy na str. 26
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pod nia. Ze wzgledu na czestos¢ wystepowania, trudnosci
w leczeniu oraz przewlekly charakter, zmiany troficzne
pozostaja istotnym problemem spotecznym, epidemio-
logicznym i klinicznym. Bez szybkiej i wtasciwej terapii
owrzodzenie stopy moze wymagac leczenia szpitalnego
i skutkowac dalszymi powiktaniami np. infekcja, zgorzel
i amputacja.

Problem przewlektych ran stopy podkreslany przez na-
ukowcéw z catego $wiata. Zwracajg oni uwage na coraz
czestsze wystepowanie zmian troficznych wsréd pacjen-
téw z miazdzyca, niewydolnoscig zylng i cukrzyca. Miaz-
dzyca konczyn dolnych stanowi duze obcigzenie zaréw-
no dla chorych, jak i dla spoteczeristwa, ze wzgledu na
znaczacy wplyw na Smiertelnos¢, zachorowalnosé, jakos¢
zycia i koszty systemu opieki zdrowotnej. Zdecydowana
wiekszo$¢ hospitalizowanych pacjentéw wymaga inter-
wengji chirurgicznej, co obcigza budzet systemu opieki
zdrowotnej i sugeruje niepowodzenia w dotychczaso-
wym leczeniu ambulatoryjnym. Biorgc pod uwage skale
problemu nalezy dokfadnie oceni¢ aktualne strategie te-
rapii i finansowania. Poprawa leczenia w warunkach am-
bulatoryjnych moze wptyngé¢ na zmniejszenie powiktan
u pacjentdéw oraz ograniczy¢ interwencje chirurgiczne.

5. Oparzenia pradem

Rany powstate na skutek dziatania pradu elektrycznego
stanowia bezposrednie zagrozenie dla zdrowia i Zycia
osoby poszkodowanej. Obrazenia wysokoenergetyczne
zazwyczaj charakteryzujg sie rozlegtymi uszkodzenia-
mi miejscowymi, dlatego tak istotna jest odpowiednia
opieka nad rang oparzeniowa. Szybka reakcja moze bo-
wiem uchroni¢ pacjenta przed powikfaniami zwigzanymi
z uszkodzeniem tkanek.

Eksperci szacujg, ze problem ten moze sie pogtebia¢, co
spowodowane jest coraz czestszym wykorzystaniem
urzadzen elektrycznych zaréwno w pracy, jak i w zyciu
codziennym. Z tego powodu umiejetnos¢ prawidtowego
postepowania w przypadku porazenia pragdem moze oka-
zac sie kluczowa dla uratowania zdrowia i zycia poszkodo-
wanego.

Porazenie pradem pojawia sie w konsekwencji dwéch
czynnikéw — zetkniecia ciata ze Zzrodtem energii elektrycz-
nej oraz przeptywu krwi przez organizm cztowieka. Zazwy-
czaj spowodowane jest wadliwym dziataniem urzadzen
badz nieumiejetnym obchodzeniem sie z pradem, wywo-
tujac przy tym rézne reakcje, w zaleznosci m.in. od wyso-
kosci napiecia, natezenia pradu, czasu jego dziatania oraz
drogi przeptywu, przy czym negatywne skutki zetkniecia
tkanek ze Zrédtem pradu elektrycznego odczuwalne sg
juz przy przeptywie pradu o wartosci powyzej okoto 1
miliampera. W konsekwencji takiego zdarzenia osoba po-
szkodowana zwykle traci przytomnos$¢ i upada, zaciskajac
przy tym rece, a w miejscu zetkniecia sie ciata ze Zrédtem
energii elektrycznej pojawia sie rana oparzeniowa, ktérej
rozlegtos¢ i gtebokosc¢ zalezy przede wszystkim od napie-
cia i natezenia pradu. Nalezy pamieta¢, ze wilgotna skéra
jest zdecydowanie bardziej podatna na porazenie, gdy
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stanowi doskonaty przewodnik elektrycznosci — wéwczas
prad przeptywa swobodnie przez ciato i moze znacznie
dotkliwiej porazi¢, poparzy¢, a nawet zabic.

Do oparzen termicznych dochodzi wéwczas, gdy ubra-
nie lub przedmioty pozostajagce w kontakcie ze skérg
pod wptywem pradu elektrycznego ulegaja podpaleniu.
Takie obrazenia spowodowane sg wiec ptomieniem po-
jawiajacym sie na skutek pradu badz tuku elektrycznego.
tuk elektryczny z kolei to rezultat wyladowania pradu
elektrycznego. Cho¢ czas jego dziatania jest stosunkowo
krotki, powoduje zazwyczaj rozlegte, ale powierzchowne
oparzenia. Zdarza sie réwniez, ze prad elektryczny prze-
chodzacy bezposrednio przez ciato, zaktéca normalny
rytm pracy serca, prowadzac do zatrzymania krazenia.
W takim przypadku dochodzi takze do uszkodzenia na-
rzadéw wewnetrznych i groznych oparzen. Ten typ urazu
charakteryzuje sie miejscem ,wejscia” i ,wyjscia” pradu
elektrycznego.

Pierwsza pomoc w przypadku poparzenia pradem.
Nalezy pamieta¢ o zachowaniu srodkéw bezpieczenstwa.
Pomoc osobie poszkodowanej z powodu porazenia pra-
dem powinna rozpoczac sie od natychmiastowego odta-
czenia go od zZrédfa pradu elektrycznego. W warunkach
domowych nalezy wylaczyé bezpieczniki, a nastepnie
wyjac z gniazdka wtyczke urzadzenia, ktére spowodowato
porazenie. Nie wolno jednak robi¢ tego gotymi rekami —
najlepiej jest uzy¢ drewnianego lub plastikowego przed-
miotu, samemu stojgc na gumowej podktadce badz pliku
gazet. Zmiany skdérne wywofane porazeniem pradem
w duzej mierze zaleza od napiecia i natezenia pradu, czasu
jego dziatania, grubosci naskérka oraz wilgotnosci skory,
trzeba jednak pamieta¢, ze moga dotyczy¢ nie tylko po-
wierzchni skoéry, ale takze tkanki podskérnej, miesni oraz
narzadéw wewnetrznych. Wtasnie ze wzgledu na mozliwe
uszkodzenie narzadéw wewnetrznych w pierwszej kolej-
nosci powinno sie sprawdzi¢, czy u poszkodowanego wy-
stepuja wszystkie funkcje zyciowe. W przypadku stwier-
dzenia braku oddechu, podejmuje sie akcje reanimacyjne.
Leczenie oparzen zwykle odbywa sie juz w szpitalu. Wow-
czas postepuje sie z nimi tak samo jak zinnymi oparzenia-
mi, zaleznie od ich stopnia. W pierwszej kolejnosci nalezy
zdjac¢ z oparzonych miejsc wszelkich ubran oraz bizuterii,
poniewaz powstaty obrzek moze spowodowac ucisk
i martwice tkanek znajdujacych sie obwodowo od tych
ozddb. Nastepnie oparzone miejsce wymaga schtodzenia
w celu zmniejszenie termicznej gtebokosci uszkodzenia
tkanek. Brzegi i dno rany oczyszczane sg chirurgicznie,
z wycieciem tkanek martwiczych. Pacjent otrzymuje réw-
niez duzg ilos¢ ptynéw, podaje mu sie tlen do oddychania,
a takze srodki przeciwbdlowe i leki wzmacniajace czyn-
nosci serca. Kolejne decyzje podejmowane przez lekarzy
podyktowane sa stopniem oparzenia.

Udziat w Forum zostat sfinansowany

przez Okregowa Rade Pielegniarek i Potoznych
w Lublinie
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Z prac NRPiP

Stanowisko nr 54
Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych z dnia 5 pazdziernika 2021 r.

w sprawie przywrocenia obowiazku stosowania przez swiadczeniodawcéw minimalnych norm zatrudnienia
pielegniarekipotoznychwpodmiotachleczniczychorazwznowieniapracwzakresiewdrozenianormzatrudnienia
w poszczegdlnych zakresach swiadczen zdrowotnych dotychczas nieobjetych regulacjami prawnymi

Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych wyraza stanowczy sprzeciw wobec braku przywrécenia norm zatrudnienia
pielegniarek i potoznych w podmiotach leczniczych wprowadzonych rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 11 pazdziernika
2018 r. zmieniajgcym rozporzqdzenie w sprawie swiadczeri gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego.

Po raz kolejny, we wrzesniu 2021 r. normy zatrudnienia pielegniarek i potoznych zostaty zawieszone, co bezposrednio wptywa
na bezpieczenstwo zdrowotne pacjentéw i jakos¢ udzielanych $wiadczen zdrowotnych.

Brak wymogu obowiazku zatrudnienia okreslonej liczby pielegniarek i potoznych prowadzi do znacznego zmniejszania przez
kierownikéw podmiotéw leczniczych liczby pielegniarek i potoznych na dyzurach w poszczegdlnych oddziatach szpitalnych,
czesto doprowadzajac do stosowania jednoosobowych obsad pielegniarek i potoznych w tych podmiotach.

Do Naczelnej Izby Pielegniarek i Potoznych wptywaja liczne sygnaty, iz brak wskaznikow zatrudnienia w poszczegélnych oddzia-
fach szpitalnych doprowadza takze do niezatrudniania absolwentéw szkét wyzszych na kierunku pielegniarstwo lub kierunku
potoznictwo.

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych rozumie, iz okres pandemii byt szczegdlnym okresem, w ktérym wszelkie sity i srodki
nalezato przeznaczy¢ do szpitali jednoimiennych i oddziatéw covidowych. Jednakze, obecnie wszystkie podmioty lecznicze
staraja sie zrealizowa¢ umowy zawarte z Narodowym Funduszem Zdrowia w latach 2020-2021, co skutkuje znacznie zwiekszo-
ng iloscig udzielanych swiadczen zdrowotnych, na rzecz zdecydowanie wiekszej liczby pacjentéw, co bezsprzecznie wymaga
zwiekszenia obsad pielegniarek i potoznych w danym oddziale szpitalnym.

Ponadto, nalezy mie¢ na uwadze fakt, iz w Swietle pogarszajacych sie warunkéw pracy w podmiotach leczniczych na stano-
wiskach pielegniarek i potoznych, o ktérych mowa powyzej, zauwazalna jest tendencja braku podejmowania pracy na tych
stanowiskach przez absolwentéw kierunku pielegniarstwo lub potoznictwo.

Zdaniem Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych istnieje potwierdzenie zaleznosci pomiedzy niewtasciwym poziomem obsa-
dy pielegniarek i potoznych w podmiotach leczniczych, a niska jakoscig Swiadczonych ustug zdrowotnych, a tym samym bez-
pieczenstwem pacjentéw, oraz bezpiecznym wykonywaniem zawodu pielegniarek i potoznych.

NRPiP wnosi o pilne przywrécenie norm zatrudnienia z zakresu leczenia szpitalnego oraz o wznowienie prac nad wskaznikami
norm zatrudnienia w pozostatych gwarantowanych rodzajach swiadczen opieki zdrowotnej, tj. opieka paliatywna, opieka dtu-
goterminowa, rehabilitacja lecznicza, ambulatoryjna opieka specjalistyczna, leczenie uzdrowiskowe.

Sekretarz NRPiP Prezes NRPiP
/ 6&/( Wt
L) ” o)
Joanna Walewander Zofia Matas

MASLTGLOS  wrzesien-pazdziernik 5/2021 27



B Z prac NRPiP

Stanowisko nr 55
Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych z dnia 5 pazdziernika 2021 r.

w sprawie pilnego wprowadzenia obowigzku stosowania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek
w podmiotach leczniczych realizujacych swiadczenia opieki zdrowotnej w zakresie opieki psychiatrycznej
oraz leczenia uzaleznien

Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych wyraza stanowczy sprzeciw wobec braku minimalnych norm zatrudnienia
pielegniarek w podmiotach leczniczych wykonujgcych swiadczenia gwarantowane z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia
uzaleznien.

Zdaniem Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych wprowadzenie w zycie z dniem 3 grudnia 2020 roku rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 2 grudnia 2020 r. zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie swiadczen gwarantowanych z zakresu opieki psychia-
trycznej i leczenia uzaleznien, ktére zniosto minimalne normy zatrudnienia pielegniarek okreslone w rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia z dnia 19 czerwca 2019 r. (Dz. U. z 2019 r., poz. 1285 ze zm.) skorygowane nastepnie rozporzadzeniem Ministra Zdrowia
z dnia 5 pazdziernika 2020r. (Dz. U. z 2020 r., poz. 1785) - prowadzi do znacznego pogtebienia probleméw organizacyjnych
w lecznictwie psychiatrycznym.

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych od wielu lat monituje, iz system lecznictwa psychiatrycznego, nie zapewnia osobom z
zaburzeniami psychicznymi kompleksowej i powszechnie dostepnej psychiatrycznej opieki zdrowotnej. Dostepnos¢ do oddzia-
téw psychiatrycznych dla dzieci i mtodziezy jest zalezna od miejsca zamieszkania, w przypadkach gdy w tych oddziatach nie
ma wolnych miejsc, matoletni pacjenci sg umieszczani na oddziatach dla dorostych. Nie wprowadzono rozwigzan, ktére mogty
ograniczy¢ zréznicowanie terytorialne w dostepie do leczenia psychiatrycznego dla matoletnich pacjentéw. Nie zostaty w petni
zrealizowane cele programu psychiatrii Srodowiskowej polegajace na zmniejszeniu liczby hospitalizacji oraz potozeniu nacisku
na opieke nad pacjentem w jego miejscu zamieszkania i profilaktyke zdrowia psychicznego.

Na powyzsze naktadaja sie niedofinansowanie oraz brak przepiséw gwarantujacych minimalne normy zatrudnienia pielegnia-
rek w opiece psychiatrycznej i leczeniu uzaleznien, ktére w konsekwencji nie zapewniaja nalezytej bezpiecznej opieki zdrowot-
nej pacjentom oraz bezpieczne wykonywanie zawodu przez pielegniarki.

Kierownicy podmiotéw w lecznictwie psychiatrycznym wobec braku wymogu wskaznikéw norm zatrudnienia znacznie zmniej-
szaja liczbe zatrudnionych pielegniarek w oddziatach, co czesto prowadzi do wystepowania jednoosobowych obsad w oddzia-
tach szpitalnych.

Psychiatryczne oddziaty szpitalne sg oddziatami o wysokiej specyfice i niezapewnienie wiasciwych obsad pielegniarek przekta-
da sie na wystepowanie znacznie zwiekszonej liczby zdarzen niepozadanych u pacjentéw, pobiciach pielegniarek, lub rezygna-
¢ji pielegniarek z pracy w danym oddziale ze wzgledu na znaczne pogorszenie warunkéw pracy.

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych majac na uwadze ogromne zagrozenie bezpieczenstwa zdrowotnego pacjentéw i bez-
piecznego wykonywania zawodu przez pielegniarki pilnie wnosi o wprowadzenie przepiséw prawa okreslajacych wskazniki
minimalnych norm zatrudnienia z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien.

Sekretarz NRPiP Prezes NRPiP
L) ” o)
Joanna Walewander Zofia Matas

28 wrzesien-pazdziernik 5/2021 MASETFGLOS



Z prac NIPiP
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Przewodniczgcea/Przewodniczgcy
Okregowej Rady
Pielggniarck i Poloiznych

Czlonkowie Naczelnej Rady
Pielggniarek i Poloznych

EQahosny Pords/Ho
W zwiazku z podjeciem przez Naczelng Rade Pielegniarek i Poloinych dzialas i wystapienia
do Gléwnego Inspektora Sanitarnego z proébg o wydanie dla piclggniarek POZ i poloznych
POZ, realizujacych swiadczenia zdrowotne w warunkach domowych, wytycznych w zakresie
transportu odpadéw medycznych, wytworzonych w trakeie wizyty domowej, w zalaczeniu
przesylam otrzymang korespondencje, powiadamiajaca o podjetych w tej sprawie

czynnoéciach.
2 PN BrLLLLfiry
iceprezes NRPiP
(ks
Mariola Lodziriska
Zatgczniki:

. Pismo z dnia § kwictnia 2021 r., znak::025.41.2021 MK, skierowane do Krzysziofa Saczki, Zastepey
Glownego Inspektora Sanitamego.

2. Pismo z dnia 13 sicrpnia 2021 r., znak: HS.NS.541.217.2021.JL, odpowied: z Gidwnego Inspektora
Samitarnego, zawierajace pismo z dnia 20 czerwca 2021 r. dr n. o zdr. Marii Cianciary, Prezes Polskiego
Stowarzyszenia Piclgeniarek Epidemiologicanych.
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NACZELNA IZBA PIELEGNIAREK | POLOZNYCH

02-757 Warszawa, ul. Pory 78, lok. 10 tel.: 22 327 61 61, fax 22 327 61 60
www.nipip.pl, e-mail: nipip@nipip.pl

NIPiP-NRPiP-DM.025.41.2021.MK Warszawa, dnia 8 kwietnia 2021 r.
Pan
Krzysztof Saczka
Zastepca Gtoéwnego Inspektora Sanitarnego
/_"I/\_.-" » ; . Fis rr [ "-:: W,
Koy Lal® MTVWITLEE

o

W zwiazku ze znacznym wzrostem w srodowisku domowym liczby pacjentéw z potwierdzonym zakazeniem wirusem SARS-CoV-2, u ktérych
pielegniarki podstawowej opieki zdrowotnej realizuja Swiadczenia zdrowotne, zwracam sie z prosba do Pana Ministra o wydanie zalecen doty-
czacych przewozenia komunikacja publiczng przez pielegniarki POZ odpaddw medycznych wytworzonych podczas realizacji $wiadczen u pa-
cjenta z COVID-19.

Do odpaddéw medycznych nalezg m.in. srodki ochrony indywidualnej, materiaty opatrunkowe, igty, aparaty do przetaczania kroplowych wle-
wow dozylnych, opakowania po produktach leczniczych, jednorazowy zestaw narzedzi chirurgicznych.

Zgodnie z art. 11 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. 0 zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazeri i choréb zakaznych u ludzi (t.j. Dz.U. z 2020 r., poz. 1845
ze zm.) kierownicy podmiotéw leczniczych oraz inne osoby udzielajace swiadczen zdrowotnych sg obowigzani do podejmowania dziatan zapo-
biegajacych szerzeniu sie zakazen i chordb zakaznych. Dziatania te obejmujg w szczegolnosci:
1) ocene ryzyka wystapienia zakazenia zwigzanego z wykonywaniem swiadczen zdrowotnych;
2) monitorowanie czynnikéw alarmowych i zakazen zwigzanych z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych w zakresie wykonywanych swiadczen;
3) opracowanie, wdrozenie i nadzér nad procedurami zapobiegajacymi zakazeniom i chorobom zakaznym zwigzanym z udzielaniem $wiadczen
zdrowotnych, w tym dekontaminacji:
a) skory i bton sluzowych lub innych tkanek,
b) wyrobéw medycznych, wyrobéw medycznych do diagnostyki in vitro, wyposazenia wyrobéw medycznych, wyposazenia wyrobéw me-
dycznych do diagnostyki in vitro i aktywnych wyrobéw medycznych do implantacji, w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 20 maja 2010 r.
o wyrobach medycznych, oraz powierzchni pomieszczen i urzadzer;
4) stosowanie srodkéw ochrony indywidualnej i zbiorowej w celu zapobiezenia przeniesieniu na inne osoby biologicznych czynnikéw choro-
botwdrczych;
5) wykonywanie badan laboratoryjnych oraz analize lokalnej sytuacji epidemiologicznej w celu optymalizacji profilaktyki i terapii antybiotyko-
wej;
6) prowadzenie kontroli wewnetrznej w zakresie realizacji dziatan, zapobiegajacych szerzeniu sie zakazen i choréb zakaznych.

Normy* 11 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 5 pazdziernika 2017 r. w sprawie szczegéfowego sposobu postepowania z odpadami medyczny-

mi (Dz.U.z 2017 r., poz. 1975), stanowig, iz:

1. Podmioty udzielajace $wiadczen zdrowotnych lub prowadzace badania i doswiadczenia naukowe -w zakresie medycyny stosuja, opracowang
przez siebie, szczegdtowa procedure postepowania z odpadami medycznymi w zakresie selektywnego zbierania, transportu i wstepnego
magazynowani odpaddéw medycrnych wraz z instrukcja sdektywnego zbiaania odpadéw medycznych w miejscu ich powstawania.

2. Osoby udzielajace swiadczed. zdrowotnych w miejscu wezwania stosujg, opracowang przez siebie, szczegdtowa procedure postepowania
z odpadami medycznymi przez osoby udzielajace swiadczel1. zdrowotnych w miejscu wezwania. ktéra zawiera oznaczenie miejsca wstepne-
go magazynowania odpadow medycznych przez te osoby.

Zgodnie z § 2 ww. rozporzadzenia odpady medyczne powstate w wyniku udzielania $wiadczen zdrowotnych w miejscu wezwania przez osoby
udzielajgce swiadczen zdrowotnych, zbierane sg do pojemnikéw lub workéw, o ktérym mowa w § 3 ww. rozporzadzenia oraz przekazywane
niezwtocznie do pomieszczenia lub urzadzenia, o ktérym mowa w & 7 ww. rozporzadzenia. z zachowaniem odpowiednich srodkéw ostroznosci.

Pielegniarki POZ realizujac swiadczenia zdrowotne na rzecz pacjentdéw z potwierdzonym zakazeniem wirusem SARS-CoV-2 gromadza odpady
medyczne do pojemnikéw lub workdw, o ktérych mowa powyzej, jednakze problem budzi kwestia zachowania odpowiednich srodkéw ostroz-
nosci w trakcie ich transportu do miejsca magazynowania, w sytuacji gdy ww. pielegniarki poruszaja sie komunikacja publiczna.

W zwigzku z powyzszym, zwracamy sie do Pana Ministra z prosbg o wydanie szczegétowych wytycznych zachowania odpowiednich srodkéw
ostroznosci przy wykonywaniu powyzszego transportu.
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GLOWHY INSPEKTOR SAMITARNY
HE NS84 217 2021 1 Warszawa, dnia 13 slerpria 2021 «.

Pani

Maricla Lodrinska
Wiceprezes Naczolnej Rady
Flolpgniarak i Polodnych

Srancwna Pard Frezes,

MERC NG wwadre wyslapienie znak: NIFIP-NRPIP-DM. 028,41, 2021 MK w aprawie zaleced
dotyczgoych realizacy pezez pielegniand POZ fwiadczen zdrowalnych u padents 2 COMID-
18 w zakresie prrewclenia copaddw mBcyCIrych, prosze PO pREGE nastepuacych
wyjaknied,

Informuje, i w presdmiotownj sprawes Giiwny Inspektorst Santamy uzyskol
slanowisko Polskiego Stowarryszenia Pislggniarek Epldemiologicenych, 2 kidrego wynixa,
2o w ool prEwidhwego rabespecrenia procedury w Eakiesie posigpowania 2 adpadami
medycrnymi wytwarzanymi podezas wykoaywania $windcze zdrowotrych w drodowisiu
domowym u pacienta z COVID-18, plelggnlarkl POZ powinny mied udostepniory drodek
Eansponiu-samochid
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Sranowny Panie

W imieniu Zarzadu
preesyfam cdpowiedz na pisme HS,NS.541.217.2021.0t w sprawie realizaci przez pielggniarki
POZ iwladezed 2drowotnych u pacjenta z COVID ~ 19, w zakresie przewodenia komunikacjy
publiczng cdpadéw medyeznych.

Pao wnikiiwy j sprawy na pod: i h infi fi w

tym Wytycznych Ministra Klimatu | Gié k Sani W sprowle
e z jami i w crasie ia rakater k

SARS-CoV-2 | zachorowed na wywolywang przex niego chorobg COVID-19 {w czasie trwanic
i i) jak naj Jest ie z odpadami oplsane w

cytowanym dokumencie | powinno stanowié podstawe do opracowania przez podmiot

| Opieki i j procedury.
Proponujemy przykladowe zapisy do procedury :
Cel procedury: C ia z cdpadami d i wy podcaas
vk ia Swiad d) b v 4 isk ym pacjenta,
Sposéb postopowania:

1. Przed udaniem sig na wirytg domowy u pacjenta nalety:

- 2abezplecaye sl w drodki ochrony indywidualne] maskq, fartuch lednorazowy |, rgkawice,
drodek dezynfekeyiny do skdry rak,

- zabraé e soby worki foliowe w kolorze czerwonym [odpowiadniej wielkofcl) jedli jest
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powigtrza,

2. Odpady 4 powstate w pacjenta trak £z 2 i jake
bezpi I zbieraé b lo do worka foli lub poj k

3. Po zakoficzeniu wykonywania éwiadczenia w worku umiesclé réwnies zudyte drodki ochrony
indywidualnej.

4. Worek zawigzal | umiedcié w drugim worku lub w 5 ji iku z wkk
chiodzgcym.”

5. Zdezynfekowad dionie.

W celu il bezpi i lizug; Swiad

2drowotne u pacjenta z COVID - 19 w érodowisku domewym powinny mied udostgpniony
frodek transportu - samochéd.

w i h dok h . wytyczryeh, zal iach ré2nyeh instytuc)i nie
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Warszawa, dnia 15 wrzes$nia 2021 r.

Pani Zofia Matas
Prezes Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych

Szanowna Pani Prezes,
W zwiazku z przedstawionym zapytaniem przedkfadam opinie prawna w sprawie:

Nierowne traktowanie pielegniarek i potoznych w zakresie ustalania najnizszego

wynagrodzenia zasadniczego za prace.

1. Stosownie do postanowien art. 3 ust. 1 ustawy z dnia 8 czerwca 2017 r. 0 sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego
niektdérych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych (tekst jedn. Dz. U. 2020, poz. 820, dalej jako ,Ustawa”) podmioty

lecznicze zostaty zobowigzane dokonac do dnia 1 lipca 2021 r. podwyzszenia wynagrodzen m.in. pielegniarek i potoznych. Jednoczesnie
zatrudnienie w podmiocie nowych pielegniarek i potoznych odbywa sie juz z uwzglednieniem zapiséw Ustawy.

2. Wysokos$¢ podwyzek zostata uzalezniona od wartosci wspotczynnika pracy dla poszczegélnych grup pielegniarek i potoznych.

Najnizszy wspotczynnik (0,73 versus 0.81 i 1,06) Ustawa nadata pielegniarkom i potoznym, ktére nie posiadaja tytutu specjalisty w dzie-
dzinie pielegniarstwa lub dziedzinie majacej zastosowanie w ochronie zdrowia - wyksztatcenie $rednie.

Do tej grupy zaliczajg sie jednak pielegniarki i potozne, ktdre posiadaja najdtuzszy staz pracy, sa filarem pielegniarstwa i potoznictwa
w Polsce, czesto ucza, wdrazaja, pomagaja innym pielegniarkom i potoznym.

Byt to pierwotny system ksztatcenia tych grup zawodowych. Obecnie w systemie opieki zdrowotnej mamy pielegniarki i potozne, ktére
byty ksztatcone w réznych systemach - moga mie¢ wyksztatcenie: $rednie, licencjat, magisterskie ale wszystkie jednak posiadaja réwno-
prawne prawo wykonywania zawodu.

5. Zafacznik do Ustawy ustanawiajacy grupy zawodowe i przynalezne im wspétczynniki pracy okresla, ze podziat na grupy zawodowe zostat
oparty o kwalifikacje wymagane od pracownika na zajmowanym stanowisku oraz, ze kierownik podmiotu leczniczego powinien brac
pod uwage nie tyle posiadane wyksztatcenie, co wymagane na stanowisku na ktérym zatrudniony jest pracownik.

6. Oznacza to, ze w przypadku, gdy w danym podmiocie leczniczym zatrudnieni sg pracownicy na jednakowych stanowiskach, ktérzy
wykonuja takie same obowiazki, lecz posiadajg rézne - lecz poréwnywalne - kwalifikacje, woéwczas pracodawca stosowac powinien art.
18 3c Kodeksu pracy, zgodnie z ktérym pracownicy maja prawo do jednakowego wynagrodzenia za jednakowa prace lub za prace o jed-
nakowej wartosci.

7. Zatem:

e Jesli w podmiocie leczniczym sg pielegniarki/potozne z srednim wyksztatceniem i z licencjatem, to jesli realizujg te same zakresy obo-

wigzkoéw, to powinny otrzymywac jednakowe wynagrodzenie, gdyz nie liczy sie to jakie majg wyksztatcenie a to, jakie jest wymagane
na stanowisku pielegniarki, potozne;j.
Niewatpliwie wszystkie spetniaja wymagania do pracy na stanowisku pielegniarki/potoznej. Nie jest jednak uprawnione takie ,wy-
réwnywanie” wynagrodzen, ktére uwzglednia najnizszy wskaznik zaréwno dla pielegniarki/potoznej z srednim wyksztatceniem, jak
i zlicencjatem, bo wtedy pielegniarki/potozne z licencjatem zostatyby zakwalifikowane do grupy o wspétczynniku 0,73 czyli niezgod-
nie z przepisami Ustawy.

e Jesli podmiot leczniczy chce zatrudni¢ pielegniarke/potozna ktéra posiada wyksztatcenie Srednie a zatrudnia juz pielegniarki/potozne
z licencjatem dla ktdrych stosuje wspotczynnik 0,81 i beda one realizowad te same zakresy obowiazkdw, to pielegniarka/potozna
z wyksztatceniem srednim nie powinna zosta¢ zakwalifikowana do grupy z wspétczynnikiem 0,73 z uwagi na jej staz pracy, wiek
i do$wiadczenie.

Nie ma watpliwosci, ze pracodawca moze korzystniej uregulowac stosunek pracy pracownika. Szczegélnie powinien to uczyni¢ w sy-
tuacji, gdy stosujac wprost przepisy kontrowersyjnej Ustawy moze narazi¢ sie na odpowiedzialnos¢ za nieréwne traktowanie i dys-
kryminacje.

e Jesli natomiast podmiot leczniczy chce zatrudni¢ pielegniarke/potozna ktéra posiada licencjat, to nie powinien stosowa¢ najnizszego
wspotczynnika 0,73 gdyz bytoby to niezgodne z Ustawa.

Nalezy mie¢ bowiem na uwadze, Ze licencjat uznawany jest za studia wyzsze - zgodnie z systemem wyksztatcenia wyzszego i stopni
naukowych w Europie ktéry zostat zharmonizowany na podstawie tzw. procesu bolonskiego. Zatem osoba z licencjatem nie powinna
zostac zakwalifikowana do grupy z wyksztatceniem srednim.

8. W sytuacji, gdy podmiot leczniczy zatrudni pielegniarke/potozna z licencjatem i ustali wynagrodzenie w oparciu o wspétczynnik 0.81
a jednoczesnie zatrudnione beda pielegniarki/potozne posiadajace wyksztatcenie srednie, ktére wykonywac beda te same obowiazki,
ale beda miaty np. dtuzszy staz pracy, doswiadczenie i otrzymywac beda wynagrodzenie nizsze bo ustalone w oparciu o najnizszy wspoét-
czynnik 0,73 to niewatpliwie:

epielegniarka/potozna ze srednim wyksztatceniem jesli wykonuje ten sam zakres obowiazkéw co pielegniarka/potozna z licencjatem
i otrzymuje nizsze wynagrodzenie, to powinna wystapic¢ do kierownika podmiotu leczniczego o zwiekszenie wynagrodzenia;
enadto, taka sytuacja rodzi¢ moze odpowiedzialnos¢ podmiotu leczniczego za nieréwne traktowanie w wynagrodzeniu.

9. Oczywiscie, stany faktyczne moga by¢ rézne i kazdy przypadek nalezy badac i analizowa¢ odrebnie. W zaleznosci od konkretnej sytuacji
i okolicznosci sprawy mozliwe stang sie procesy zwigzane:

» Cigg dalszy na str. 33
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ez dyskryminacja
lub/i
ez nieréwnym traktowaniem.

10. Wyjasni¢ nalezy, ze trzeba odrézni¢ dyskryminacje od nieréwnego traktowania. R6zne sa podstawy prawne tych roszczen. Nie wchodzac
w szczegoty, nie ma watpliwosci w judykaturze, ze nawet brak dyskryminacji nie uprawnia do réznicowania wynagrodzenia, gdy wy-
stepuje sytuacja jednakowej pracy lub pracy o jednakowej wartosci (18* Kodeksu pracy), co niewatpliwie ma miejsce w przypadku
wykonywania prac przez pielegniarki, potozne.

| juz samo nieréwne traktowanie - czyli bez dyskryminacji - moze by¢ podstawa roszczenia o wyréwnanie wynagrodzenia i ustalenia wy-
nagrodzenia na przysztos¢ (tak: wyroki Sagdu Najwyzszego z 18 wrzesnia 2014 r., Il PK 136/13; z 26 stycznia 2016 r., Il PK 303/14; 2 22 marca
2016 ., Il PK 29/15; z 20 lipca 2017 r., | PK 216/16; z 13 wrzesnia 2018 ., Il PK 135/17).

11. W konkretnej sytuacji dodatkowo moze wystapi¢ kryterium dyskryminujace. Przykfadowo takimi kryteriami moga by¢ pte¢, wiek, niepet-
nosprawnosc, rasa, religia, narodowos¢, przekonania polityczne, przynaleznos¢ zwigzkowa, pochodzenie etniczne, wyznanie, orientacja
seksualna.

Wtedy, taka sytuacja moze Swiadczy¢ nie tylko o nierédwnym traktowaniu, a mozliwe, ze réwniez o dyskryminacji - w przypadku wysta-
pienia przyczyny dyskryminujacej np. wieku - gdy pielegniarka, potozna starsza wiekiem zarabia mniej niz mtodsza pielegniarka, potozna
cho¢ wykonuja te same obowigzki.

12. Generalnie w art. 18%* Kodeksu pracy zawarty jest jednoznaczny katalog naruszen zasady réwnego traktowania. Za naruszenie zasady
réwnego traktowania w uwaza sie m.in. niekorzystne uksztattowanie wynagrodzenia za prace, chyba ze pracodawca udowodni, ze kie-
rowat sie obiektywnymi powodami.

13. Jednak przy tak skonstruowanych przepisach Ustawy, w kontekscie fundamentalnych zasad Kodeksu pracy niemozliwe wydaje sie sfor-
mutowanie przez pracodawcéw owych ,obiektywnych” powoddw, ktére by uzasadniaty rézne wynagrodzenia pielegniarek, potoznych
jesli wykonuja te same obowiazki i posiadaja rownoprawne prawo wykonywania zawodu.

14. Reasumujac, z cata moca nalezy podkresdli¢, ze wykonujac przepisy kontrowersyjnej Ustawy pracodawcy majq obowiazek respektowac
podstawowe zasady prawa pracy tj.:
e rowne prawo pracownikow z tytutu jednakowego wypetniania takich samych obowigzkéw (art. 112 Kodeksu pracy),
a takze
e prawo do godziwego wynagrodzenia za prace (art. 13 Kodeksu pracy).

15. Ustawa natomiast nie moze burzy¢ ustalonego porzadku prawnego.

Monika Drab, radca prawny

OBOWIAZEK AKTUALIZOWANIA DANYCH W REJESTRZE
OIPiP w LUBLINIE

Dziatajgc w imieniu Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w Lublinie przypominam wszystkim cztonkom Okrego-
wej Izby Pielegniarek i Potoznych w Lublinie o obowigzku aktualizacji swoich danych osobowych dotyczacych min.:

zmiany nazwiska, zmiany adresu zamieszkania, zmiany miejsca pracy, ukonczonego ksztatcenia podyplomowego,
informacji o zaprzestaniu wykonywania zawodu, informacji o zniszczeniu prawa wykonywania zawodu, informaciji
0 przejsciu na rente, emeryture, Swiadczenia emerytalne.

Petny zakres danych podlegajgcych obowigzkowi aktualizacji, o ktérej mowa wyzej zawarty zostat w art.44 ust. 1 usta-
wy z dnia 15 lipca 2011 r. ( Dz. U. z 2021 r. poz. 479, 1559). Z kolei obowigzek aktualizacji danych naktada na kazdag
pielegniarke i potozng ustawa z dnia 1 lipca 2011 r. 0 samorzadzie pielegniarek i potoznych (Dz. U. z 2021 r., poz.628)
art. 11 ust.2 pkt. 5 oraz ustawa z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej art. 46.

Wobec powyzszego zmiany stanu faktycznego winny by¢ bezzwtocznie zgtoszone do OIPiP w Lublinie w celu aktuali-
zacji danych w rejestrze pielegniarek i potoznych, ktéry prowadzony jest w dziale Prawa Wykonywania Zawodu OIPiP
w Lublinie.

Aktualizacji danych mozemy dokonac¢:
osobiscie w dziale prawa wykonywania zawodu OIPiP w Lublinie lub korespondencyjnie wysytajgc stosowne doku-
menty na adres biura Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych w Lublinie.

Whioski dotyczace aktualizacji danych, o ktérych mowa wyzej wraz z wykazem dokumentéw dostepne sg na naszej
stronie internetowej www.oipip.lublin.pl w zaktadce FORMULARZE DOKUMENTY, Prawo wykonywania zawodu.

Przewodniczgcy
ORPIP w Lublinie
(-) dr Andrzej Tytuta
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WSPOMNIENIE

Wspomnienie

Sp. Elibieta Pawlowska

pielegniarka, dzialaczka spoteczna

Czas .... Wszystko w zyciu ma swoj czas, wszystko kiedy$ sie zaczyna i kiedys si¢ konczy, rado$¢ i smutek, zycie i $mier¢. Plynie
niezmiennie od tysiacleci i w nim osadzone jest zycie kazdego z nas, Zycie ktore toczy si¢ wtasnym rytmem, w konkretnym czasie.
To co istotne i co zalezne jest od nas to decyzja w jaki sposdb wykorzystamy dany nam czas. Niebawem, w grudniu 2021 r. minie
dwa lata od $mierci Pani Elzbiety Pawlowskiej — pielegniarki, ktéra swoje zycie zawodowe zwigzata z Okregowym Szpitalem Kole-
jowym w Lublinie oraz Wojewddzkim Pogotowiem Ratunkowym, przez lata angazujac si¢ w prace spoteczng na rzecz samorzadu
pielegniarek i potoznych, w ktérym poczatkowo pelnita funkcje zastepcy Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej,
a nastepnie przez okres dwdch kadencji (lata 1999-2007) pelnita funkcje Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej
w Lublinie.

Elzbieta Pawlowska urodzila si¢ 27 wrzeénia 1956 roku w Elblagu. Jej Tata byl zawodowym zolnierzem, a mama ksiggowsa. Star-
szy brat Jurek opiekowal sie mtodszg siostra, co Ela wspominala czule przy okazji kazdego rodzinnego spotkania. Po ukonczeniu
szkoty podstawowej w 1971 roku, majac 15 lat, Ela zdecydowata o catym swoim przysztym zyciu zawodowym rozpoczynajac nauke
w Liceum Medycznym Pielegniarstwa w Otwocku, ktére ukonczyla w roku 1976 uzyskujac tytut Pielegniarki Dyplomowane;j. Po
skonczeniu Liceum rozpoczeta prace w Okregowym Szpitalu Kolejowym w Lublinie, w ktérym pracowata az do 2002 roku. Prace
zawodowg przerwala tylko na czas studiéw na Wydziale Pielegniarstwa Akademii Medycznej w Lublinie w latach 1978-1982, uzy-
skujac dyplom Magistra Pielegniarstwa. Rowniez w czasie studiéw Ela pracowata w Szpitalu Kolejowym w niepelnym wymiarze
czasu pracy oraz odbywala tam praktyki. W Szpitalu Kolejowym zajmowata kolejno stanowiska: pielegniarski, starszej pielegniar-
ki, zastepczyni przelozonej pielegniarek i naczelnej pielegniarki. Pracujac, ciaggle podnosita swoje kwalifikacje zawodowe: w 1995
roku uzyskala Pierwszy Stopien specjalizacji z Medycyny Spolecznej, w 1998 uzyskala Drugi Stopien specjalizacji z Organizacji
Ochrony Zdrowia, w 2005 roku ukonczyla studia podyplomowe w zakresie zarzadzania stuzbg zdrowia. Liczbe specjalistycznych
szkolen, ktére Ela odbyla trudno bytoby zliczy¢. Prace w Szpitalu Kolejowym, z ktdrg zawsze laczyto ja wiele mitych wspomnien,
zakonczyla w 2002 roku.

W 2003 roku Ela rozpoczeta prace w Wojewddzkim Pogotowiu Ratunkowym w Lublinie na stanowisku Przetozonej Pielegnia-
rek. Byta tam zatrudniona do ostatnich dni swojego zycia, mimo Ze osiagnela juz wiek emerytalny byla aktywna zawodowo. Od-
dawala sie tej pracy bez reszty. Bez przerwy miala przy sobie stuzbowy telefon, ktéry odbierata zawsze, w $rodku nocy, w potowie
seansu kinowego, na wakacjach i w czasie koszenia trawy w ogrédku. Przez wiele lat opiekowala si¢ réwniez studentami Wydziatu
Pielegniarstwa odbywajacymi praktyki w Wojewddzkim Pogotowiu Ratunkowym, ktérym przekazywala swojg wiedze i doswiad-
czenie zawodowe. Ze wspdlpracownikami faczyly ja niezwykle cieple relacje osobiste, byla zapraszana na $luby, wesela i inne uro-
czystosci rodzinne.

Ela brata réwniez aktywny udzial w pracach Okregowej Izby Pielegniarek i Poloznych w Lublinie, w ktdrej przez dwie kolejne
kadencje (1999-2007) pelnita funkcje Rzecznika Odpowiedzialno$ci Zawodowej. Ta spoteczna praca pomimo, iz angazujgca i od-
powiedzialna dawata Eli wiele satysfakeji, a Ela dzieki niej zyskiwata sobie wiele sympatii. Wiemy ze z pewno$cia byla wzorem,
kims$ w rodzaju Mentora dla swoich mtodszych kolezanek i kolegéw. Wielu z nich dawato temu wyraz odwiedzajac Ele w trudnych
dniach zmagania si¢ z choroba w domu i w szpitalu, pocieszajac ja i opiekujac si¢ nia.

Ale Ela zyta nie tylko praca. Zatozyla wspanialg i kochajaca sie rodzine. Na splywie kajakowym na Pojezierzu Augustowskim
w wakacje 1982 roku poznala swoje przyszlego meza, Elka Pawlowskiego. Slub wzieli 1 grudnia 1984 roku. Ela urodzita dwoje
wspanialych dzieci, Grzegorza i Malgorzate. W sierpniu 2019 roku urodzita si¢ wnuczka Marysia — cérka Gosi — ktorag Ela miata
okazje zobaczy¢ i przytuli¢ bedac jeszcze w pelni sil. Niestety juz niedlugo potem choroba zaatakowata. W niespelna trzy miesigce
odebrata Eli wszystkie sily, ale nie odebrata Jej nadziei. Ela caty czas wierzyla, tak jak i my wszyscy, ze wyzdrowieje, ze chorobe uda
sie pokonac¢. Niestety, w tydzien po 35 rocznicy $lubu Ela odeszta od nas na zawsze. W sobote 7 grudnia 2019 r. kwadrans przed
dziewietnasta Pan Bdg zabral nasza ukochang Ele do siebie.

Jesli dzisiaj Ela moglaby co$ nam powiedzie¢, mégtby to by¢ jej ulubiony wiersz pt. ,Wszystko zalezy od Ciebie” Marii Pawli-
kowskiej — Jasnorzewskiej:
W twojej rece jest swiat. W twojej biatej rece.
Gdy chcesz bedzie jasny, genialny, gorgcy,
muzyczny, malarski, kwitngcy, szumigcy ...
Nie bedzie wigcej zimy.
Bedzie primavera.
Powiedz mu, niechaj zyje lub niechaj umiera.
Powiedz. Powiedz predzej.
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KONDOLENCJE B

Wyrazy glebokiego wspdlczucia Kolezance Wyrazy glebokiego wspdlczucia
oraz sfowa wsparcia i otuchy Krystynie Witek oraz stowa wsparcia i otuchy
dla Pani wyrazy glebokiego i szczerego wspdlczucia dla Pani

z powodu $mierci

Krystyny, Witgk Agnieszki Szymczak
z powodu $mierci M AMY z powodu $mierci

M AMY sktadaja TATY

zespdt pracownikéw Bloku Operacyjnego

skladaja oraz Oddzialu Ortopedii i Traumatologii Kladai
Zarzad Powiatowego Centrum Narzadu Ruchu skladajg
Zdrowia sp. z 0. 0. w Opolu Lubelskim Powiatowego Centrum Zdrowia sp. z 0. o. Zarzad Sp6tki ORTO MEDICAL
i Wspdtpracownicy w Opolu Lubelskim i Wspdtpracownicy
Kolezance Po walce z cigzka chorobg odeszta od nas Niezwykla Pielegniarka i Wspanialy Cztowiek

Agnieszce Szymezak Sp. TERESA BEDNARSKA

Wyrazy glebokiego i szczerego
wspdlczucia Wieloletni pracownik Powiatowego Centrum Zdrowia sp. z 0. 0. w Opolu Lubelskim.

z powodu $mierci . . . L
P Bardzo oddana, serdeczna i lojalna. Pielegniarka o wielkim sercu,

TATY najlepsza kolezanka i przyjaciotka.

skladaja Nigdy nie poddawata sie stawianym przez los przeciwnoséciom.
.kolezankl Od.d.Zlahl Ortopedii Odeszla dzielnie, w spokoju, pogodzona z Wolg Boza.
i Traumatologii Narzadu Ruchu

Powiatowego Centrum Zdrowia sp. z 0. o.
w Opolu Lubelskim Zarzad Powiatowego Centrum Zdrowia sp. z 0. 0. w Opolu Lubelskim i Wspoétpracownicy

W trudnych chwilach sktadamy rodzinie i najblizszym wyrazy wspoétczucia

Z bélem i przykrosécig zawiadamiamy, ze dnia 14.09.2021 roku w wieku 62 lat,
odeszla nasza Kolezanka, Pielegniarka

SP. BEATA WOJCIK

Od wielu lat zwigzana zawodowo z Klinikg Chordéb Pluc i Reumatologii Dzieciecej
Uniwersyteckiego Szpitala Dzieciecego w Lublinie.
Zawsze usmiechnieta, cierpliwa, sumienna i zyczliwa. Oddana calym sercem swojej pracy, pacjentom i wspétpracownikom.
Dziekujemy Ci Beatko, ze bylas z nami. Odeszlas od nas pozostawiajac po sobie wspomnienie szlachetnego cztowieka
i wspanialej pielegniarki.
Zegnamy Cie z ogromnym smutkiem i Zalem.
Laczac wyrazy wspolczucia dla Rodziny, bliskich i przyjaciot,
stowami ks. Jana Twardowskiego: ,,Mozna odejs¢ na zawsze, by stale by¢ blisko”
w pamieci nadal pozostaniesz wérdd nas.
Pracownicy Kliniki Choréb Pluc i Reumatologii Dzieciecej Uniwersyteckiego Szpitala Dzieciecego w Lublinie

Odesztas w momencie najmniej spodziewanym
Nie ten czas, nie to miejsce
Duzo tez, niewypowiedzianych stow
Na ciele martwym zywych kwiatéw pek
Pozegnanie ostatnie - bez wypowiedzianych stow
Kolejna smier¢, kolejne tzy, kolejny znicz
To wszystko prawdg nie moze byc¢

- A jednak... Odesztas

Z glebokim zalem i smutkiem zawiadamiamy, ze dnia 29.08.2021 roku odeszta nagle w wieku 60 lat,
Nasza Kolezanka

Sp. Bozena Wéjtowicz zd. Kolacz

Absolwentka Liceum Medyczne Pielegniarstwa w Janowie Lubelskim, cate swoje zycie zawodowe zwigzala ze Szpitalem Powiatowym w Belzycach.
Pielegniarka odcinkowa w Oddziatach Rehabilitacyjnym, Pediatrycznym, Chirurgicznym. W okresie 01.11.1997 r. - 30.04.2011 r. Pielegniarka
Oddzialowa Oddzialu Chirurgicznego. Cechowata ja wysoka kultura osobista i duze zaangazowanie w realizowane zadania na kazdym stanowisku.
Zawsze otwarta na sprawy innych, oddana pacjentom, gotowa stuzy¢ rada i doswiadczeniem. Do kazdego problemu i czlowieka podchodzita z wielka
wyrozumialoécig. W naszej pamieci pozostanie jako ceniona, pogodna, zyczliwa, wrazliwa kolezanka.

Zegnamy Cie Bozenko, Pamie¢ o Tobie pozostanie w nas na zawsze.
Laczymy sie w bolu z Rodzing
Dyrekeja, wspotpracownicy, przyjaciele, kolezanki i koledzy z SPZOZ Nr 1 w Belzycach
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KONDOLENCJE

Wyrazy glebokiego i szczerego
wspolczucia
dla Pani

Beaty Holowieckiej

z powodu $mierci

TESCIA

Kolezance
Adriannie Zakrzewskiej
wyrazy glebokiego wspoélczucia

z powodu $mierci

TATY

Kolezance
Marii Tyszczuk
wyrazy glebokiego wspolczucia

z powodu $mierci

TATY

z powodu $mierci

MAMY

sktadajg
Pielegniarki Pododdziatlu Laryngologii
w SPSZW im. Jana Bozego w Lublinie

sktadajg sktadajg
sktadajg kolezanki NZOZ ,,Promed” kolezanki i koledzy z Bloku Operacyjnego kolezanki i koledzy z Bloku Operacyjnego
w Lublinie. SPSK nr 4 w Lublinie SPSK nr 4 w Lublinie
Wyrazy glebokiego wspolczucia
Kolezance Kolezance oraz slowa wsparcia i otuchy
Malgorzacie Romanek Wandzie Malyska Dla Pani
wyrazy glebokiego wspolczucia i wsparcia wyrazy glebokiego wspolczucia i zalu Ter eSY ?WCZ:I‘ Skiej
pielegniarki

z powodu $mierci

MAMY
sktadajg

Pielegniarki Pododdzialu Laryngologii
w SPSZW im. Jana Bozego w Lublinie

z powodu $mierci
skladaja
Dyrekcja Samodzielnego Publicznego

Zaktadu Opieki Zdrowotnej Nr 1
w Betzycach i Wspétpracownicy

Kolezance

Halinie Adamczyk
wyrazy glebokiego i szczerego wspolczucia

z powodu $mierci

TESCIA
sktada

zespol pielegniarski ze szpitala w Lecznej

Wryrazy glebokiego wspolczucia
oraz stowa wsparcia i otuchy
dla Pani

Olgi Piotrowicz
pielegniarki
z powodu $mierci

MAMY

sktadajg
Zarzad i Pracownicy
Specjalistyki Czechéw Sp. z 0.0. w Lublinie

Wyrazy wspolczucia oraz stowa
wsparcia i otuchy dla
Ani Niescior
z powodu $mierci

TESCIOWE]

sktadaja
kolezanki z Bloku Operacyjnego Klinik
Okulistyki SPSK Nr 1 w Lublinie
Renata Krzyzanowska
Oddziatowa Bloku Operacyjnego
Klinik Okulistyki

Wryrazy glebokiego wspolczucia
oraz stowa wsparcia i otuchy
dla Pani

Renaty Kursy
z powodu $mierci
skladaja
Zarzad Powiatowego Centrum

Zdrowia sp. z 0. 0. w Opolu Lubelskim
i Wspétpracownicy

Kolezance

Renacie Kursa
wyrazy glebokiego i szczerego wspodlczucia
z powodu $mierci
MEZA
skfada
zespol pracownikéw Podstawowej Opieki
Zdrowotnej i Nocnej i Swigtecznej Opieki
Zdrowotnej Powiatowego Centrum
Zdrowia sp. z 0. 0. w Opolu Lubelskim

Wryrazy glebokiego wspolczucia
oraz stowa wsparcia i otuchy
dla Pani
Jolanty Dolinskiej

z powodu $mierci

MEZA
skgdajq
Zarzad Powiatowego Centrum
Zdrowia sp. z 0. 0. w Opolu Lubelskim
i Wspétpracownicy

Kolezance

Jolancie Dolinskiej
wyrazy glebokiego i szczerego wspoélczucia
z powodu $mierci

MEZA
skElada
zespol pracownikéw Oddziatu Ortopedii
i Traumatologii Narzadu Ruchu
oraz Centralnej Sterylizatorni
Powiatowego Centrum Zdrowia sp. z 0. o.
w Opolu Lubelskim

Wyrazy glebokiego wspolczucia
oraz stowa wsparcia i otuchy
dla Pani
Ewy Rokickiej

z powodu $mierci

MAMY

sktadaja
Zarzad Powiatowego Centrum
Zdrowia sp. z 0. 0. w Opolu Lubelskim
i Wspétpracownicy

Kolezance

Ewie Rokickiej
wyrazy glebokiego i szczerego wspodlczucia
z powodu $mierci

skfada
zespol pracownikéw Oddziatu Dziecigcego

Powiatowego Centrum Zdrowia sp. z 0. 0.
w Opolu Lubelskim
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KONDOLENCJE

Naszej Kolezance Poloznej
Monice Smadze
wyrazy wspolczucia
z powodu $mierci
sktada
zespot Poloznych i Pielegniarek Oddziatu

Potoznictwa i Oddziatu Neonatologii

SPSK nr 4 w Lublinie

Kolezance
Stanistawie Weglinskiej
wyrazy glebokiego wspolczucia

z powodu $mierci
skladajg

pielegniarki z SP ZOZ w Bychawie

Kolezance
Teresie Owczarskiej
wyrazy glebokiego wspolczucia
z powodu $mierci
sktadajg

pielegniarki z SP ZOZ w Bychawie

Kolezance
Klaudii Kaminskiej
wyrazy glebokiego wspoélczucia
oraz stowa wsparcia i otuchy
z powodu $mierci

MAMY
sktadajg
kolezanki z Bloku Operacyjnego Klinik
Okulistyki SPSK Nr 1 w Lublinie
Renata Krzyzanowska
Oddziatowa Bloku Operacyjnego Klinik
Okulistyki

Wyrazy glebokiego wspolczucia
oraz stowa wsparcia i otuchy

dla
Katarzyny Zarzyki

z powodu $mierci

OJCA
skladaja
kolezanki z Oddziatu Ginekologii i Izby
Przyje¢ Ginekologiczno-Potozniczej
SP SZW im. Jana Bozego w Lublinie

Kolezance

Grazynie Gorzkowskiej
wyrazy wspolczucia i szczere kondolencje

z powodu $mierci

TATY

skladaja
pielegniarki NZOZ Osrodek Medycyny

Szkolnej Promed w Lublinie.

Wyrazy glebokiego wspoélczucia
oraz stowa wsparcia i otuchy

dla
Malgorzaty Sobkowicz

z powodu $mierci

MATKI

sktadajg
kolezanki z Oddziatu Ginekologii i Izby
Przyje¢ Ginekologiczno-Polozniczej

SP SZW im. Jana Bozego w Lublinie

Wyrazy glebokiego wspolczucia
oraz stowa wsparcia i otuchy

dla
Teresy Karskiej

z powodu $mierci

MAMY

sktadaja
kolezanki z Oddziatu Ginekologii i Izby
Przyje¢ Ginekologiczno-Potozniczej
SP SZW im. Jana Bozego w Lublinie

Wyrazy glebokiego wspoélczucia
oraz stowa wsparcia i otuchy

dla
Elzbiety Czepinskiej

z powodu $mierci

MATKI

sktadajg
kolezanki z Oddziatu Ginekologii i Izby
Przyje¢ Ginekologiczno-Polozniczej
SP SZW im. Jana Bozego w Lublinie
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Naszej Kolezance Poloznej
Marcie Chrusciel
wyrazy wspolczucia

z powodu $mierci

skiada
zespol Poloznych i Pielegniarek Oddziatu
Potoznictwa i Oddziatu Neonatologii

SPSK nr 4 w Lublinie

Wyrazy glebokiego wspoélczucia
oraz stowa wsparcia i otuchy
dla

Agaty Gall

z powodu $mierci

OJCA

sktadajg
kolezanki z Oddziatu Ginekologii i Izby
Przyje¢ Ginekologiczno-Polozniczej
SP SZW im. Jana Bozego w Lublinie
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Podziekowania

®  Pragne serdecznie podziekowa¢ Zespolowi Kliniki Otolaryngologii
), Samodzielnego Publicznego Szpitala Klinicznego Nr 4 w Lublinie
za troskliwg opieke, okazang mi serdeczno$¢ i empatie jakich
doswiadczylam w czasie udzielania mi pomocy po wypadku
jakiemu ulegtam.

Serdecznie dzigkuje Zespolowi Lekarsko-Pielegniarskiemu Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego
SPSK Nr 4 w Lublinie, ktéry w dniu 19 lipca 2021 r. udzielajgc mi profesjonalnej opieki okazat
mi réwniez wsparcie psychiczne i zrozumienie.

Roéwnie goraco pragne podziekowaé Zespotowi Karetki, w ktorej w sposdb profesjonalny,
w atmosferze zyczliwosci udzielono mi pierwszej pomocy.

Z wyrazami uznania i wdziecznosci
Pacjentka Zofia Furtak

Profil zaufany to bezptatny, elektroniczny podpis, dzieki ktéremu mozna
zalatwi¢ urzedowe sprawy przez internet. Mozna zaltozy¢ albo przez
internet, albo w urzedzie (urzedzie skarbowym, oddziale NFZ lub ZUS).

L]
ofl l Profil zaufany ulatwia i usprawnia zatatwienie wielu spraw urzedowych,
pfr miedzy innymi zwigzanymi z dzialalnoscia Okregowej Izby Pielegniarek

Za u a ny i Potoznych w Lublinie. Pozwala m.in. szybko uzyska¢ potwierdzenie

uprawnien w Systemie Monitorowania Ksztatcenia. Zachecamy do szybkiej
rejestracji.

Jak zatozy¢ profil zaufany?

Profil zaufany od reki mozna zatozy¢ (czyli potwierdzi¢ swojg tozsamos¢ bez wychodzenia z domu) przez banko-
wos¢ elektroniczna. Nalezy kliknaé nazwe banku, zalogowac sie na swoje konto, znalez¢ zaktadke e-urzad, wypetni¢
formularz zaktadania profilu zaufanego i wysta¢ bezposrednio z konta. Jesli bank tego nie umozliwia, mozna ztozy¢
whniosek przez internet, a potem potwierdzi¢ go w punkcie potwierdzajacym (punkty potwierdzajace to urzedy
skarbowe, oddziaty NFZ, ZUS).

Jak to zrobi¢?

Na stronie profilu zaufanego pz.gov.pl prosze wypetni¢ formularz i klikng¢ ,Zarejestruj sie”, podpisa¢ wniosek ko-
dem, ktory bedzie przestany przez SMS, znalez¢ najblizszy punkt potwierdzajacy i p6js¢ potwierdzi¢ wniosek. Jest
na to 14 dni. Nalezy wzig¢ ze sobg dowdd osobisty lub paszport. Profil zaufany jest wazy trzy lata. Mozna go sobie
przedtuzy¢, nim minie ten termin. Jesli nie zdazymy potwierdzi¢- potrzebny bedzie nowy profil zaufany.

Jesli mamy klopot z zatozeniem profilu zaufanego,

mozna skontaktowac sie z centrum pomocy:

tel.(42) 253 54 50 (czynne od poniedziatku do piatku w godz. 7:00-18:00)
lub e-mail: pz-pomoc@coi.gov.pl
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Ksztatcenie podyplomowe

BEZPXATNE SPECJALIZAC]JE!
w OIPiP w Lublinie

Osrodek Ksztatcenia Podyplomowego Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych w Lublinie informuje, Ze w najblizszym
okresie planowane jest rozpoczecie ksztatcenia w ramach bezptatnych specjalizacji.
Do specjalizacji moga przystapic osoby, ktore:

iy
2)
3)

posiadajg prawo wykonywania zawodu;

pracowaly w zawodzie co najmniej przez 2 lata w okresie ostatnich 5 lat (potwierdzone zaswiadczeniem);
zostaty dopuszczone do specjalizacji po przeprowadzeniu postepowania kwalifikacyjnego (w tym przystapity do
egzaminu wstepnego).

W zwiazku z obowigzujagcym Systemem Monitorowania Ksztatcenia Pracownikéw Medycznych (SMK), skladanie
wnioskow i rekrutacja do udzialu w ksztatceniu podyplomowym pielegniareki potoznych prowadzone jest wylacznie
za posrednictwem Systemu Monitorowania Ksztatcenia. Udzial w egzaminie wstepnym jest obowiazkowy.
Nieobecnos¢ kandydata bedzie traktowana jako rezygnacja z uczestnictwa w specjalizacji. Informacja o terminie
egzaminéw wstepnych zostanie podana w kolejnym komunikacie.

1)

2)

3)

4)

Specjalizacja w dziedzinie pielegniarstwa internistycznego dla pielegniarek (25 miejsc bezptatnych
finansowanych ze sSrodkéw Ministerstwa Zdrowia oraz 10 miejsc bezptatnych finansowanych ze srodkow
OIPiP w Lublinie dla pielegniarek zrzeszonych w OIPiP w Lublinie, ktére sg cztonkami OIPiP w Lublinie
nieprzerwanie od co najmniej 24 miesiecy i regularnie optacajg sktadke cztonkowska na rzecz OIPiP w Lublinie)
- rozpoczecie zaplanowane na 09.12.2021 roku.

Specjalizacja w dziedzinie pielegniarstwa chirurgicznego dla pielegniarek (25 miejsc bezptatnych
finansowanych ze srodkéw Ministerstwa Zdrowia oraz 10 miejsc bezptatnych finansowanych ze srodkow
OIPiP w Lublinie dla pielegniarek zrzeszonych w OIPiP w Lublinie, ktére sg cztonkami OIPiP w Lublinie
nieprzerwanie od co najmniej 24 miesiecy i regularnie optacajg sktadke cztonkowska na rzecz OIPiP w Lublinie)
- rozpoczecie zaplanowane na 08.12.2021 roku.

Specjalizacja w dziedzinie pielegniarstwa epidemiologicznego dla pielegniarek i potoznych (25 miejsc
bezplatnych finansowanych ze sSrodkéw Ministerstwa Zdrowia oraz 10 miejsc bezptatnych finansowanych
ze Srodkéw OIPiP w Lublinie dla pielegniarek zrzeszonych w OIPiP w Lublinie, ktére sa cztonkami OIPiP
w Lublinie nieprzerwanie od co najmniej 24 miesiecy i regularnie optacajg sktadke cztonkowska na rzecz OIPiP
w Lublinie) - rozpoczecie zaplanowane na 10.12.2021 roku.

Specjalizacja w dziedzinie pielegniarstwa anestezjologicznego i intensywnej opieki dla pielegniarek
(25 miejsc bezplatnych dla pielegniarek zrzeszonych w OIPiP w Lublinie, ktére sg cztonkami OIPiP w Lublinie
nieprzerwanie od co najmniej 24 miesiecy i regularnie optacaja sktadke cztonkowska na rzecz OIPiP w Lublinie).
W ramach specjalizacji mozliwe bedzie rowniez zakwalifikowanie 10 oséb na miejsca pelnoptatne. Koszt
szkolenia petnoptatnego wynosi 2500 ztotych.

Jednoczesnie informuje, ze aktualna oferta szkoleniowa dostepna jest w Systemie Monitorowania Ksztatcenia
w zaktadce ,Dane o planowanych szkoleniach”

Przewodniczacy
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych
w Lublinie
(-) dr n. med. Andrzej Tytuta
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Jesli...

Twoj POZ zakonczyt juz
prace, d jest:
) PONIEDZIALEK - PIATEK

(migdzy 18:00 @ 8:00), S
p SOBOTA, NIEDZIELA,
LUB INNY DZIEN WOLNY

» potrzebujesz porady
OD PRACY.

medycznej, ale Twoj stan
zdrowia nie zagraza zyciu.

5korzystc|j Z...

Teleplatformy pierwszego Kontaktu

Ot'zymOsz r
od NFZ bez wychodzenia z domu. Przez telefon:

P profesj
Jonaln
Zadzwon pod numer Medyczn

800 137 200* potoznej

*potqczenie bezptatne
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q Pielegniark;,
lub lekarzq,

. Bezptatna i fachowa porada jest
Za PISZ numer dostepna w Polsce, w czterech jezykach:

p polskim,
p» angielskim,
i dowiedz sie wiecej na: P rosyjskim,

p ukrainskim.

Z Teleplatformy Pierwszego Kontaktu
mogq korzystac osoby niestyszgce.
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