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NACZELNA IZBA PIELEGNIAREK | POLOZNYCH
Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych

NIPiP-NRPiP-DM.0025.137.2021.MK Warszawa, dnia 27 pazdziernika 2021 .

Pan

Adam Niedzielski

Minister Zdrowia
Szanowny Panie Ministrze

W imieniu Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych zwracam sie z prosba o podjecie prac legislacyjnych majacych na celu
dokonanie zmian w ustawie z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (t,j. Dz. U. z 2021 r., poz. 479 ze zm.)
w zakresie dziatania organu opiniodawczo-doradczego, ktérym jest Krajowa Rada Akredytacyjna Szkét Pielegniarek i Potoznych.
W zwigzku z przyjetym wnioskiem na posiedzeniu Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych proponuje wprowadzenie zmian
w art. 57 ust. 2 oraz w art. 59 ust. 3 ww. ustawy.

1) Proponuje zmiane brzmienia art. 57 ust. 2 ww. ustawy poprzez zwiekszenie liczby cztonkéw Krajowej Rady do 20 oséb
i nadanie powyzszemu przepisowi nastepujacej tresci:

Art. 57 ust. 2,W skfad Krajowej Rady wchodzi do 20 cztonkéw, ktérych powotuje i odwotuje minister wtasciwy do spraw zdrowia

sposréd kandydatéw zgtoszonych w potowie przez szkoty wymienione w art. 52 i art. 53 oraz w potowie przez samorzad

pielegniarekipotoznych, stowarzyszenia i organizacje zawodowe pielegniarek i potoznych. Cztonkowie Krajowej Rady wybieraja

sposrdd siebie przewodniczacego Krajowej Rady!”

Uzasadnienie:

Rosnaca liczba uczelni prowadzacych ksztatcenie na kierunku pielegniarstwo - 118 uczelni i/ lub potoznictwo - 32 uczelnie.
W okresie tworzenia Krajowej Rady Akredytacyjnej Szkolnictwa Medycznego (aktualnej KRASzPiP) liczba uczelni ksztatcacych na
kierunku pielegniarstwo i/ lub kierunku potoznictwo wynosita ok. 50. Ponad dwukrotne zwiekszenie liczby uczelni ksztatcacych
na ww. kierunkach oraz najwieksza liczba uczelni otrzymujacych akredytacje na 3 lata uniemozliwia sprawne przeprowadzenia
ocen (akredytacji) poszczegdlnych kierunkéw, a takze monitoringdw w tych uczelniach. Analizujac czas zakorczenia akredytacji
w nastepnych latach ich przeprowadzenie moze okazac sie niemozliwe, przy aktualnej liczbie cztonkéw.

2) Proponuje zmiane brzmienia art. 59 ust. 3 ww. ustawy poprzez wprowadzenie dodatkowych okreséw uzyskania akredytacji,
z aktualnych 3 do 5 lat, na 1 rok do 5 lat i nadanie powyzszemu przepisowi nastepujacej tresci:

Art. 59 ust. 3, Akredytacje uzyskuje sie na okres od 1 roku do 5 lat”

Uzasadnienie:

Wprowadzenie dodatkowo okresu akredytacji na 1 rok lub 2 lata do obecnego katalogu umozliwi weryfikacje, czy uczelnia

dokonata poprawy jakosci ksztatcenia zgodnie z zaleceniami KRASzPiP, przed ukonczeniem studiéw w danym cyklu ksztatcenia.

Bedzie to stanowito narzedzie zabezpieczajace przed ukonczeniem studiéw, w ramach ktdrych stwierdzono nieprawidtowosci
w trakcie oceny uczelni.

Wiceprezes NRPiP
Mariola todziriska

DR HAB. MARIOLA GLOWACKA PRZEWODNICZACA KRAJOWEJ RADY
AKREDYTACYJNEJ SZKOL PIELEGNIAREK | POLOZNYCH

10 pazdziernika 2021 r. Minister Zdrowia powotat skfad Krajowej Rady Akredytacyjnej Szkot
PielegniarekiPotoznych nalata 2021 -2025.W dniu 27 pazdziernika br. Krajowa Rada Akredytacyjna
Szkoét Pielegniarek i Potoznych na pierwszym posiedzeniu wybrata na Przewodniczaca
dr hab. n. o zdr. Mariole Gtowackg, cztonka Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych.

Sktadamy najserdeczniejsze gratulacje oraz zyczymy dalszych sukceséw na polu naukowo-
zawodowym.

Zrédto: https://nipip.pl/dr-hab-mariola-glowacka-przewodniczaca-krajowej-rady-akredytacyjnej-szkol-
pielegniarek-i-poloznych/
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Ministerstwo Zdrowia
Podsekretarz Stanu

Piotr Bromber )
Warszawa, 17 grudnia 2021 r.

RKP.07.279.2021.AS

Pani

Mariola todzinska
Wiceprezes

Naczelnej Rady
Pielegniarek i Potoznych

Szanowna Pani Prezes,

w odpowiedzi na pismo (znak: NiPiP-NRPiP-DM.0025.137.2021.MK) w sprawie podjecia prac legislacyjnych majacych
na celu dokonanie zmian w ustawie o zawodach pielegniarki i potoznej w zakresie dziatania Krajowej Rady Akredytacyjnej
Szkot Pielegniarek i Potoznych, zwanej dalej: ,Krajowa Rada’, uprzejmie informuje, ze przekazane do Ministerstwa Zdrowia
propozycje zmian przepisdOw sg szczegétowo analizowane. Pragne zapewni¢, ze jestem otwarty na dialog i wspotprace
ze $rodowiskiem zawodowym pielegniarek i potoznych, w obszarze zagadnien zwiazanych z wykonywaniem zawoddw
pielegniarki i potozne;j.

Jednoczesnie uprzejmie informuje, iz Krajowa Rada na biezaco i terminowo realizuje wszystkie zadania okreslone przepisami
art. 58 ust. T ww. ustawy. Natomiast w przypadku koniecznosci weryfikacji, czy uczelnia dokonata poprawy jakosci ksztatcenia
zgodnie z zaleceniami Krajowej Rady przed ukonczeniem studiéw w danym cyklu ksztatcenia, Krajowa Rada moze dokonac
biezacej oceny spetniania przez szkoty standarddw ksztatcenia, w szczegélnosci przez wizytacje szkot i analize wynikéw
nauczania, zgodnie z przepisami art. 58 ww. ustawy. Aktualnie nie planuje sie zmian w przepisach w zakresie zwiekszenia
liczby cztonkéw Krajowej Rady. Obecnie moim priorytetem jest procedowanie ustawy o zmianie ustawy o Centrum
Medycznym Ksztatcenia Podyplomowego oraz niektérych innych ustaw, majace na celu przeniesienie zadan zwigzanych
z ksztatceniem podyplomowym pielegniarek i potoznych z Centrum Ksztatcenia Podyplomowego Pielegniarek i Potoznych
do Centrum Medycznego Ksztatcenia Podyplomowego. Pragne podkresli¢, ze doktadam wszelkich staran, aby sukcesywnie
realizowac wszystkie sprawy, bedace w moich kompetencjach, o ktére Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych wnioskuje.

Piotr Bromber
Podsekretarz Stanu
/dokument podpisany elektronicznie/
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NACZELNA IZBA PIELEGNIAREK | POLOZNYCH
Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych

NIPIP-NRPiP-DS.015.404.2021.MT Warszawa, dnia 30 listopada 2021 .

Adam Niedzielski
Minister Zdrowia

Szanowny Panie Ministrze

W zwigzku z ukazaniem sie ogtoszenia na stronie internetowej NFZ w przedmiocie zmienionego polecenia Ministra
Zdrowia, ktére wskazuje, ze od 1 listopada 2021 r. personel medyczny otrzyma dodatkowe wynagrodzenie covidowe
za kazda godzine opieki nad pacjentem z podejrzeniem i z zakazeniem wirusem SARS-CoV-2 oraz problemami
zinterpretacjg w/w dokumentu zwracam sie z pros$ba o wyjasnienie ponizszego:

1.

W jakisposéb nalezy interpretowad przepisy w zakresie naliczania wysokosci dodatku covidowego dla oséb udzielajacych
$wiadczen w bezposredniej pracy z pacjentem z podejrzeniem zakazenia lub zarazonym COVID-19?

. Czy godzinowy dodatek covidowy jest dedykowany dla personelu udzielajgcego $wiadczen pacjentom oddziatu

covidowego, w sytuacjach szczegdlnych, m.in.: zaktadanie wktucia centralnego, interwencja zespotu reanimacyjnego,
podawanie kontrastu, transport pacjenta, zabieg operacyjny, endoskopia? Dotyczy to np. pielegniarek
anestezjologicznych.

. Jak interpretowac Rozporzadzenie w punkcie:

»Zgodnie z powyzszq decyzjq Ministra Zdrowia od dnia 1 listopada 2021 r. zmianie ulega wysokos¢ dodatkowego Swiadczenia
pienieznego dla 0séb wykonujqcych zawdéd medyczny w szpitalach Il poziomu zabezpieczenia COVID-19, ktdéra powinna
by¢ réwna 100% wynagrodzenia, naleznego za kazdq godzine pracy osoby wykonujqcej zawdd medyczny wykonywanej
w zwiqzku z udzielaniem swiadczeri zdrowotnych w bezposrednim kontakcie z pacjentami z podejrzeniem i z zakazeniem
wirusem SARS-CoV-2 w jednostkach organizacyjnych podmiotu leczniczego (oddziatach), w ktérych podmiot ten zapewnia
tézka dla pacjentdw z podejrzeniem oraz z potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2, oraz nie wyzsza niz 15 000 zt"

- Czy zapis ,Szpital Il poziomu zabezpieczenia” obejmuje wylacznie tézka Il poziomu COVID-19? W oddziatach
[l poziomu zabezpieczenia COVID-19 nie sg hospitalizowani pacjenci z podejrzeniem zakazenia, o ktérych mowa
w w/w Rozporzadzeniu.

- Czy godziny bezposredniej opieki w odniesieniu do pacjentéw z podejrzeniem zakazenia COVID-19 np. w SOR lub
z potwierdzonym zakazeniem, jesli nie przewidziano tézek Il poziomu w wojewdédztwie lub stan zdrowia pacjentéw
badz wykowywane procedury medyczne, nie pozwalaja na przekazanie tych pacjentéw do oddziatu COVID-19 np.
dializoterapia, zabieg operacyjny, pordd - nalezy uwzglednia¢ jako bezposrednia prace z pacjentem covidowym
w szpitalu Il poziomu zabezpieczenia?

. Czy w mysl najnowszych wytycznych, swiadczenia zapobiegawcze realizowane przez pielegniarki epidemiologiczne,

ktére wymagajg obecnosci pielegniarki epidemiologicznej na oddziale covidowym oraz bezposredniego kontaktu
z pacjentem, moze by¢ zakwalifikowane do wyptacenia dodatku covidowego?

. Jak nalezy interpretowac zapis ,z podejrzeniem i zakazeniem”? W chwili obecnej przyjeta jest interpretacja, ze dodatek

nalezy sie od chwili dodatniego wyniku. Choroba oraz ryzyko zakazenia nie pojawia sie od momentu pobrania wymazu,
okres od kiedy pacjent zaraza to ok 2-3 dni przed uzyskaniem dodatniego wyniku testu. Pacjent taki jest hospitalizowany
na innym oddziale niz przeznaczony dla pacjentéw z dodatnim wynikiem, np. oddziat onkologiczny bez wydzielonych
t6zek COVID-19 a po potwierdzeniu zachorowania przekazywany na oddziat covidowy badzZ na odcinek z wydzielonymi
t6zkami dla pacjentéw z podejrzeniem oraz potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2.

. W strukturach szpitala | poziomu zabezpieczenia jest szpital tymczasowy zgtoszony przez Wojewode, w ktérym

hospitalizowani sg pacjenci z podejrzeniem i zakazeniem Covid-19 i wyptacane sg dodatki covidowe. Czy dodatkiem
covidowym powinien by¢ réwniez objety oddziat zakazny w tym szpitalu gdzie hospitalizowani sg wylgcznie pacjenci
z zakazeniem Covid-19?

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych proponuje, aby dodatkiem zostaty objete takze:

1.

Pielegniarki i potozne realizujace opieke i Swiadczenia zdrowotne w domu pacjenta,

2. Pielegniarki i potozne epidemiologiczne,

3. Pielegniarki i potozne pracujace na oddziatach psychiatrycznych,
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4. Pielegniarki i potozne, ktére pracujgca w szpitalach innych niz szpital Il poziomu zabezpieczenia, np. SOR, Izba Przyje¢,
oddziat zakazny.

W kazdych z wyzej wskazanych miejsc pielegniarki, potozne udzielajg swiadczen zdrowotnych pacjentowi z podejrzeniem
lub zakazeniem COVID-19.

Zwyrazami szacunku
Prezes NRPiP

Zofia Matas
Do wiadomosci:
1. Pan Piotr Bromber - Podsekretarz Stanu MZ
2. Pan Filip Nowak - Prezesa NFZ

I NINE

Ministerstwo Zdrowia
Podsekretarz Stanu
Piotr Bromber Warszawa, 22 grudnia 2021 r.
DSZ.0212.1468.2021.ASB

Pani

Zofia Matas

Prezes Naczelnej Rady
Pielegniarek i Potoznych
Naczelna Izba Pielegniarek i
Potoznych
m.tomczuk@nipip.pl;

nipip@nipip.pl

Szanowna Pani Prezes,

w odpowiedzi na pismo z dnia 30 listopada 2021 r., znak: NIPIP-NRPiP-DS.015.404.2021.MT, ktére wptyneto do Ministerstwa
Zdrowia droga elektroniczna w sprawie interpretacji przepiséw Polecenia Ministra Zdrowia z dnia 4 wrzesnia 2020 r. dla
Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia ze zmianami, w brzmieniu obowigzujacym od dnia 1 listopada 2021 r. - zwane
dalej: ,,Poleceniem Ministra Zdrowia", uprzejmie prosze o przyjecie ponizszej informaciji.

Pytanie 1:

W jaki sposéb nalezy interpretowac przepisy w zakresie naliczania wysokosci dodatku covidowego dla oséb udzielajacych
Swiadczen w bezposredniej pracy z pacjentem z podejrzeniem zakazenia lub zarazonym COVID-19?

Odpowiedz:

Zgodnie z decyzjg Ministra Zdrowia z dnia 29 pazdziernika 2021 r. od dnia 1 listopada 2021 r. wysokos¢ dodatkowego
$wiadczenia pienieznego dla oséb wykonujacych zawdd medyczny' w szpitalach Il poziomu zabezpieczenia COVID-19,
powinna by¢ réwna 100% wynagrodzenia, naleznego za kazda godzine pracy osoby wykonujacej zawoéd medyczny
wykonywanej w zwigzku z udzielaniem swiadczen zdrowotnych w bezposrednim kontakcie z pacjentami z podejrzeniem
i zzakazeniem wirusem SARS-CoV-2 w jednostkach organizacyjnych podmiotu leczniczego (oddziatach), w ktérych podmiot
ten zapewnia f6zka dla pacjentéw z podejrzeniem oraz z potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2, oraz nie wyzsza niz
15000 zt.

Oznacza to, ze finansowaniu podlega¢ bedzie kazda rozpoczeta godzina, w ktérej osoba wykonujaca zawéd medyczny
uczestniczyta w udzielaniu $wiadczen zdrowotnych w warunkach okreslonych w poleceniu w jednostkach organizacyjnych
podmiotéw leczniczych (oddziatach), w ktérych podmiot ten zapewnia tézka dla pacjentéw z podejrzeniem oraz
z potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2. Nalezy przy tym zastrzec, ze dana godzina podlegajaca finansowaniu moze by¢
rozliczona tylko raz.
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W zwiazku z powyzszym, aby dana godzina mogta by¢ wykazana do OW NFZ jako podstawa do wyliczenia swiadczenia
dodatkowego nie ma potrzeby, aby osoba uprawniona do $wiadczenia dodatkowego w trakcie trwania tej godziny
w sposob ciagty lub przez petng godzine udzielata Swiadczen na warunkach okreslonych w poleceniu.

Pytanie drugie:
Czy godzinowy dodatek covidowy jest dedykowany dla personelu udzielajagcego swiadczen pacjentom oddziatu

covidowego, w sytuacjach szczegélnych, m.in.: zaktadanie wktucia centralnego, interwencja zespotu reanimacyjnego,
podawanie kontrastu, transport pacjenta, zabieg operacyjny, endoskopia? Dotyczy to np. pielegniarek anestezjologicznych.

Odpowiedz:
Tak, jesli osoby wykonujace zawdd medyczny zatrudnione udzielajg $swiadczen opieki zdrowotnej w bezposrednim
kontakcie z pacjentami z podejrzeniem i z zakazeniem wirusem SARS-CoV-2 w jednostkach organizacyjnych (oddziatach)

podmiotu leczniczego (szpitala Il poziomu), w ktérych podmiot leczniczy (szpital Il poziomu) zapewnia t6zka dla pacjentéw
z podejrzeniem oraz z potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2.

Nalezy wskaza¢, ze decyzjg Ministra Zdrowia z dnia 28 maja 2021 r. juz od dnia 1 czerwca 2021 r. osoby, ktére wprawdzie
udzielaja $wiadczen zdrowotnych w szpitalu Il stopnia poziomu zabezpieczenia covidowego pacjentom z podejrzeniem
i z zakazeniem wirusem SARS-CoV-2, ale na innych oddziatach (jednostkach organizacyjnych) niz te oddziaty, na ktérych
podmiot ten zapewnia tézka dla pacjentéw z podejrzeniem oraz z potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2 (okre$lone
w decyzji Wojewody), nie sa uprawnione do otrzymania dodatkowego swiadczenia pienieznego.

Nowe brzmienie Polecenia Ministra Zdrowia wprowadzone decyzjg Ministra Zdrowia z dnia 29 pazdziernika 2021 r. oraz
decyzja z dnia 30 listopada 2021 r. nie wprowadzito zmian w ww. zakresie.

Pytanie trzecie:
Jak interpretowa¢ Rozporzadzenie w punkcie:

+Zgodnie z powyzszq decyzjg Ministra Zdrowia od dnia 1 listopada 2021 r. zmianie ulega wysokos¢ dodatkowego Swiadczenia
pienieznego dla oséb wykonujqgcych zawdd medyczny w szpitalach Il poziomu zabezpieczenia COVID-19, ktéra powinna by¢
réwna 100% wynagrodzenia, naleznego za kazdq godzine pracy osoby wykonujqcej zawdd medyczny wykonywanej w zwiqzku
z udzielaniem sSwiadczer zdrowotnych w bezposrednim kontakcie z pacjentami z podejrzeniem i z zakazeniem wirusem SARS-
CoV-2 w jednostkach organizacyjnych podmiotu leczniczego (oddziatach), w ktérych podmiot ten zapewnia t6zka dla pacjentéw
z podejrzeniem oraz z potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2, oraz nie wyzsza niz 15 000 zt'.

Zobacz odpowiedz do pytania pierwszego.
Pytanie czwarte:

- Czy zapis ,Szpital Il poziomu zabezpieczenia” obejmuje wylacznie tézka Il poziomu COVID-19? W oddziatach
[l poziomu zabezpieczenia COVID-19 nie sg hospitalizowani pacjenci z podejrzeniem zakazenia, o ktérych mowa
w w/w Rozporzadzeniu.

- Czy godziny bezposredniej opieki w odniesieniu do pacjentéw z podejrzeniem zakazenia COVID-19 np. w SOR lub
z potwierdzonym zakazeniem, jesli nie przewidziano tézek Il poziomu w wojewddztwie lub stan zdrowia pacjentéw
badz wykowywane procedury medyczne, nie pozwalaja na przekazanie tych pacjentéw do oddziatu COVID-19
np. dializoterapia, zabieg operacyjny, pordd - nalezy uwzgledni¢ jako bezposrednig prace z pacjentem covidowym
w szpitalu Il poziomu zabezpieczenia?

Odpowiedz:

Polecenie Ministra Zdrowia odnosi sie do tzw. oddziatéw covidowych, w ktérych na mocy decyzji wojewody polecajacej

realizacje Swiadczen opieki zdrowotnej w zwigzku z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, kierownik

zobowiazany byt zapewni¢ w podmiocie leczniczym tézek dla pacjentdw z podejrzeniem oraz t6zek dla pacjentéw

z potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2 (szpital Il poziomu).

Jak wskazano w odpowiedzi do pytania drugiego, decyzja Ministra Zdrowia z dnia 28 maja 2021 r. juz od dnia
1 czerwca 2021 r. okreslifa, ze osoby ktére wprawdzie udzielajg Swiadczen zdrowotnych w szpitalu Il stopnia poziomu
zabezpieczenia covidowego pacjentom z podejrzeniem i z zakazeniem wirusem SARS-CoV-2, ale na innych oddziatach
(jednostkach organizacyjnych) niz te oddziaty, na ktérych podmiot ten zapewnia tézka dla pacjentéw z podejrzeniem oraz
z potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2 (okreslone w decyzji Wojewody), nie sa uprawnione do otrzymania dodatkowego
$wiadczenia pienieznego.

Pytanie piate:

Czy w mys$l najnowszych wytycznych, $wiadczenia zapobiegawcze realizowane przez pielegniarki epidemiologiczne, ktére
wymagajg obecnosci pielegniarki epidemiologicznej na oddziale covidowym oraz bezposredniego kontaktu z pacjentem,
moze by¢ zakwalifikowane do wyptacenia dodatku covidowego?
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Odpowiedz:

Tak, jesli pielegniarki epidemiologiczne (czyli osoby wykonujace zawdd medyczny) udzielajg Swiadczen opieki
zdrowotnej w bezposrednim kontakcie z pacjentami z podejrzeniem i z zakazeniem wirusem SARS-CoV-2 w jednostkach
organizacyjnych (oddziatach) podmiotu leczniczego (szpitala Il poziomu), w ktérych podmiot leczniczy (szpital Il poziomu)
zapewnia tozka dla pacjentéw z podejrzeniem oraz z potwierdzonym zakazeniem wirusem SARS-CoV-2.

Pytanie szdste:

Jak nalezy interpretowac zapis ,,z podejrzeniem i zakazeniem”? W chwili obecnej przyjeta jest interpretacja, ze dodatek
nalezy sie od chwili dodatniego wyniku. Choroba oraz ryzyko zakazenia nie pojawia sie od momentu pobrania wymazu,
okres od kiedy pacjent zaraza to ok 2-3 dni przed uzyskaniem dodatniego wyniku testu. Pacjent taki jest hospitalizowany
na innym oddziale niz przeznaczony dla pacjentéw z dodatnim wynikiem, np. oddziat onkologiczny bez wydzielonych tézek
COVID-19 a po potwierdzeniu zachorowania przekazywany na oddziat covidowy badz na odcinek z wydzielonymi t6zkami
dla pacjentéw z podejrzeniem oraz potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2.

Odpowiedz:
Pacjentem zakazonym wirusem SARS-CoV-2 jest pacjent od momentu pobrania wymazu do przeprowadzenia testow
diagnostycznych RT-PCR w kierunku SARS-CoV-2 w sytuacji, gdy wynik tego testu bedzie dodatki (pozytywny).

Zgodnie z art. 2 pkt 21 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. 0 zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi
(Dz.U.z 2021 r. poz. 2069) okreslenie ,podejrzany o zakazenie” oznacza osobe, u ktérej nie wystepuja objawy zakazenia ani
choroby zakaznej, ktéra miata stycznos¢ ze zrodtem zakazenia, a charakter czynnika zakaznego i okolicznosci stycznosci
uzasadniajg podejrzenie zakazenia. Pomocnaw ustaleniu osoby podejrzanej o zakazenie bedzie réwniez,Definicja przypadku
COVID-19 na potrzeby nadzoru epidemiologicznego nad zakazeniami wirusem SARS-CoV-2", ktéra zamieszczona jest na
stronie internetowej Gtéwnego Inspektoratu Sanitarnego pod adresem: https// www.gov.pl/web/gis/definicja-przypadku-
covid19-na-potrzeby-nadzoru-epidemiologicznego-nad-zakazeniami-wirusem-sars-cov-2-definicja-z-dnia-31102020

Nalezy réwniez wskaza¢, ze uzyty w Poleceniu Ministra Zdrowia spojnik zostat uzyty w znaczeniu syntetyzujacym
€O 0znacza, ze osoba wykonujgca zawdd medyczny jest uprawniona do otrzymania dodatkowego swiadczenia pienieznego
tylko w przypadku tacznego spetnienia wszystkich przestanek. Powyzsze oznacza, ze osoba wykonujaca zawéd medyczny
zatrudniona w szpitalu Il poziomu zabezpieczenia covidowego musi udziela¢ $wiadczen zdrowotnych w bezposrednim
kontakcie z pacjentami z podejrzeniem i z zakazeniem wirusem SARS-CoV-2. W przypadku jednak gdy osoba taka ma
kontakt tylko z pacjentem zakazonym, to wéwczas uznaje sie. ze spetniony jest réwniez warunek kontaktu z pacjentem
z podejrzeniem zakazenia. Nieuprawnione jest natomiast twierdzenie, ze dodatkowe Swiadczenie pieniezne przystuguje
osobom wykonujacym zawdd medyczny, zatrudnionym w szpitalach Il poziomu, ktérzy uczestnicza w udzielaniu $wiadczen
zdrowotnych i majg bezposredni kontakt tylko z pacjentami z podejrzeniem zakazenia wirusem SARS-CoV-2.

Pytanie si6dme:

W strukturach szpitala | poziomu zabezpieczenia jest szpital tymczasowy zgtoszony przez wojewode, w ktoérym
hospitalizowani sg pacjenci z podejrzeniem i zakazeniem Covid-19 i wyptacane s3 dodatki covidowe. Czy dodatkiem
covidowym powinien by¢ réwniez objety oddziat zakazny w tym szpitalu gdzie hospitalizowani sg wylacznie pacjenci
z zakazeniem Covid-19?

Zobacz odpowiedz na pytanie pierwsze i trzecie.

Wszelkie zmiany Polecenia Ministra Zdrowia, w tym w zakresie podmiotowym, beda na biezgco komunikowane.

Z powazaniem
Piotr Bromber
Podsekretarz Stanu
/dokument podpisany elektronicznie/

"w rozumieniu art. 2 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. 2 2021 r. poz. 711)
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NACZELNA IZBA PIELEGNIAREK | POLOZNYCH
Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych

NIPIP-NRPiP-DS.015.37.2022.MT Warszawa, dnia 25 lutego 2022 .

Adam Niedzielski
Minister Zdrowia

Szanowny Panie Ministrze

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych zwraca sie z prosba, aby ,dodatkiem covidowym” zostaty objete wszystkie
pielegniarki i potozne, ktére realizujg $wiadczenia zdrowotne i sprawuja opieke nad pacjentem podejrzanym o zakazenie
lub zakazonym wirusem SARS- CoV-2.

Zgodnie z poleceniem Ministra Zdrowia z dnia 4 wrzednia 2020 r. skierowanym do Narodowego Funduszu
Zdrowia, zmienionym poleceniem Ministra Zdrowia z dnia 30 wrze$nia 2020 r., poleceniem Ministra Zdrowia z dnia
1 listopada 2020 r., poleceniem Ministra Zdrowia z dnia 25 listopada 2020 r., poleceniem Ministra Zdrowia z dnia
8 marca 2021 r., poleceniem Ministra Zdrowia z dnia 28 maja 2021 r., poleceniem Ministra Zdrowia z dnia 2 czerwca 2021 r.,
oraz poleceniem Ministra Zdrowia z dnia 29 pazdziernika 2021 r. poleca sie:

1. przekazanie podmiotom leczniczym umieszczonym w wykazie prowadzonym przez Narodowy Fundusz Zdrowia
na podstawie polecenia Ministra Zdrowia z dnia 2 marca 2021 r,, wydanego na podstawie art. 11h ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia
2 marca 2020 r. o szczegolnych rozwiqgzaniach zwiqzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19,
innych choréb zakaznych oraz wywofanych nimi sytuacji kryzysowych, wykonujqcym dziatalnos¢ leczniczq w rodzaju
swiadczenia szpitalne oraz stacjonarne i catodobowe Swiadczenie zdrowotne inne niz Swiadczenie szpitalne w zakresie
psychiatrycznej opieki zdrowotnej, w stosunku do ktdrych minister wtasciwy do spraw zdrowia albo wojewoda wydat polecenie
albo decyzje na podstawie odpowiednio - art. 10 ust. 2 pkt 1 lit. balbo art. 11 ust. 1iust. 4 albo art. 11 h ust. 1, 2i 4 ustawy z dnia
2marca 2020r. 0 szczegolnych rozwiqzaniach zwiqzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, innych
chordb zakaznych oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych (Dz. U z 2020 r, poz. 1842, z péZzn. zm.), polecajqce realizacje
Swiadczeri opieki zdrowotnej w zwiqzku z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19 poprzez zapewnienie
w podmiocie leczniczym téZek dla pacjentdw z podejrzeniem oraz tézek dla pacjentéw z potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2
(szpital Il poziomu) (dalej zwanych réwniez ,,Podmiotami”), srodkéw finansowych z przeznaczeniem na przyznanie osobom
wykonujqcym zawdd medyczny w rozumieniu art. 2 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej
(Dz. U. z 2021 r. poz. 711) spetniajqcym warunki z pkt 1a dodatkowego Swiadczenia pienieznego, wyptacanego miesiecznie,
zwanego dalej ,dodatkowym swiadczeniem’; wedtug zasad okreslonych w zatqczniku do niniejszego polecenia, na podstawie
umowy lub porozumienia, 1a. Swiadczenie dodatkowe przyznawane jest osobom, o ktérych mowa w pkt 1, ktére w jednostkach
organizacyjnych podmiotéw leczniczych (oddziatach), w ktérych podmiot ten zapewnia t6zka dla pacjentéw z podejrzeniem
oraz z potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2, uczestniczq w udzielaniu Swiadczeri zdrowotnych i majq bezposredni kontakt
z pacjentami z podejrzeniem i z zakazeniem wirusem SARS-CoV-2 w tych jednostkach’.

Powyzsze polecenie nie spetnia oczekiwan srodowiska, pielegniarki, potozne pracujace w lecznictwie stacjonarnym,
w ambulatoryjnej opiece - stacjach dializ, podstawowej opiece zdrowotnej, opiece dtugoterminowej, oraz w domach
pomocy spotecznej, kieruja do NRPiP prosby i zapytania o rozwazenie mozliwosci objecia w/w dodatkiem wszystkich osob,
ktore maja stycznosc z pacjentem podejrzanym o zakazenie lub chorym na COVID-19.

W ocenie NRPiP wyptacanie dodatkéw tylko czesci pracujgcym medykom jest krzywdzace w sytuacji gdy pielegniarki
i potozne pracujgce w ww. podmiotach réwniez udzielaja $wiadczen zdrowotnych pacjentom podejrzanym o zakazenie lub
zakazonym wirusem SARS-CoV-2. Takie zachowania doprowadzaja bowiem do podziatéw w naszych grupach zawodowych.

Biorac pod uwage trwajacy prawie od dwdch lat stan epidemii, nalezy dotozy¢ wszelkich staran aby system ochrony zdrowia
z jednej strony gwarantowat kadrom medycznym bezpieczne wykonywanie zawodu i odpowiednie wynagrodzenie,
a z drugiej strony byt dostepny i bezpieczny dla pacjenta.

Proponujemy rozwigzanie, aby kazda pielegniarka i pofozna uczestniczaca w wykonywaniu $wiadczer zdrowotnych
na rzecz oséb chorych na COVID-19 lub os6b z podejrzeniem zakazenia wirusem SARS-CoV-2 otrzymywata dodatek, bez
wzgledu na miejsce i forme zatrudnienia.

Przyjecie przez Pana Ministra naszej propozycji bedzie duzym wsparciem dla naszych kolezanek i kolegéw oraz zmotywuje
do dalszej walki w trudnych i ciezkich warunkach pracy spowodowanych wirusem SARS-CoV-2.
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Wobec powyzszego, w imieniu Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych licze na przychylno$¢ Pana Ministra w powyzszej
sprawie, oraz deklaruje wspotprace nad pracami legislacyjnymi w tym zakresie.

Z wyrazami szacunku
Prezes NRPiP

Zofia Matas

Stanowisko nr 56
Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych
zdnia 11 stycznia 2022r.

w sprawie zwiekszenia wartosci rocznej stawki kapitacyjnej oraz ceny jednostkowej jednostek rozliczeniowych
za realizacje Swiadczen pielegniarki podstawowej opieki zdrowotnej, potoznej podstawowej opieki zdrowotnej
oraz pielegniarki szkolnej

Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych, w zwigzku z drastycznym wzrostem koszéw funkcjonowania praktyk
zawodowych oraz podmiotéw leczniczych podstawowej opieki zdrowotnej stoi na stanowisku, iz konieczne jest zwiekszenie
wysokosci stawki kapitacyjnej oraz ceny jednostkowej jednostek rozliczeniowych dla $wiadczen realizowanych przez
pielegniarki podstawowej opieki zdrowotnej, potoznej podstawowej opieki zdrowotnej oraz pielegniarki szkolne;j.

Zasadne i konieczne jest takze podwyzszenie wspotczynnikow odpowiednich dla wiasciwej grupy wiekowej dla
$wiadczeniobiorcy oraz wprowadzenie dla nich dodatkowych grup wiekowych: osoby w wieku od 7. do 39. roku zycia
- wspotczynnik 1,0; osoby w wieku od 40. do 65. roku zycia - wspétczynnik 1,2; osoby w wieku od 66. do 75. roku zycia -
wspotczynnik 2,7; osoby w wieku powyzej 75. roku zycia - wspotczynnik 3,1.

W ocenie Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych konieczne jest wprowadzenie swiadczenia dodatkowo
finansowanego w zakresie zadan pielegniarki POZ dla pacjentéw oczekujgcych na objecie opieka dtugoterminowa domowa
lub hospicyjna, ktorzy otrzymali 40 lub mniej punktéw w skali Barthel, lecz nadal pozostajg pod opieka pielegniarki POZ.

Zdaniem Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych, w zwiazku z rosnaca inflacjg nastepuje znaczacy wzrost
kosztow funkcjonowania praktyk zawodowych oraz podmiotéw leczniczych. Rosna koszty zakupu wyrobéw medycznych,
materiatow biurowych, wzrastajg koszty wdrazania i utrzymania informatyzacji, dojazdu do pacjenta, opfat za czynsze,
energie elektryczna, ogrzewanie, przygotowanie gabinetéw do wizyt pacjentéw w rezimie sanitarnym, utylizacja odpaddéw
medycznych oraz innych zewnetrznych ustug ksiegowych.

Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych zwraca uwage, iz otrzymywane srodki finansowe w wysokosci 3%
ryczattu w celu utrzymania stanu gotowosci do udzielania $wiadczer zdrowotnych w rezimie sanitarnym, pokrywaja
tylko w czesci koszty zapotrzebowania na srodki ochrony osobistej dla pacjentéw, srodki ochrony osobistej dla personelu
medycznego oraz utylizacje odpaddéw medycznych.

Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych wskazuje, iz pielegniarki i potozne podstawowej opieki zdrowotnej
udzielajg $wiadczen zdrowotnych pacjentom z COVID-19 w miejscu zamieszkania, czesto sg to pacjenci z chorobami
wspotistniejacymi wymagajacymi zachowania ciggtosci leczenia i pielegnacji. Nalezy podkresli¢, iz powyzsze nie znajduje
odzwierciedlenia w dodatkowym finansowaniu $wiadczen realizowanych przez pielegniarki i potozne podstawowej opieki
zdrowotnej, bowiem w zdecydowanej wiekszosci nalezg one do grupy wysokiego ryzyka ze wzgledu na bezposredni
kontakt z pacjentem, szczegdlnie w miejscu zamieszkania.

Sekretarz NRPiP Prezes NRPiP
Joanna Walewander Zofia Matas
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FZ Zastgpca Prezesa ds. Medycznych _
Narodowego Funduszu Zdrowia

Data: 20.01.2022r.

Znak sprawy:  DSOZ-DPZ.401.5.2022
2022.17309.KABA

Pani Zofia Matas
Prezes NRPiP
Adresat:
Pani Joanna Walewander
Sekretarz NRPiP

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

Szanowna Pani Prezes,

odnoszac sie do postulatéw przekazanych w ww. Stanowisku, w sprawie zwiekszenia wartosci rocznej stawki kapitacyjnej
jednostek rozliczeniowych za realizacje $wiadczen pielegniarki podstawowej opieki zdrowotnej, potoznej podstawowej
opieki zdrowotnej oraz pielegniarki szkolnej, w tym na funkcjonowanie praktyk pielegniarskich czy podmiotéw
podstawowej opieki zdrowotnej uprzejmie informuje, ze zmiany finansowe w tym obszarze $wiadczen nastgpia
na podstawie realizacji ustawy o podstawowej opiece zdrowotnej', a takze rekomendacji Zespotu do spraw zmian
w podstawowej opiece zdrowotnej?, zatwierdzonych i przekazanych do realizacji przez Ministra Zdrowia.

Z uwagi na wymogi ustawowe oraz rozpoczety proces przygotowywania systemu ochrony zdrowia do petnego wdrozenia
opieki koordynowanej w poz, zadania dotyczace zmian traktowane sa priorytetowo z uwzglednieniem wielu nowych
aspektow systemowych, w tym réwniez finansowych. z tego wzgledu przewidywane regulacje bedg dotyczyly szerszego
kontekstu zadaniowego okreslajgcego wartos¢ stawki kapitacyjne;j.

Poszczegolne zmiany beda wdrazane stopniowo, a finansowanie bedzie rosto adekwatnie do zwiekszajacego sie zakresu
zadan zwigzanych z koordynacja opieki nad pacjentami w ré6znym wieku, stanie zdrowia i choroby, a takze wydolnosci
w samoopiece wg. skali Barthel.

Podstawa prawna:
1. Ustawa o podstawowej opiece zdrowotnej (Dz. U.z 2021 r. poz. 1050 ze zm.),

2. Zarzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 8 lipca 2021 r. (Dz. Min. Zdrow. poz. 49).

Z powazaniem
Bernard Wasko

Zastepca Prezesa ds. Medycznych
/Dokument podpisany elektronicznie/

Kontakt
Barbara Kaczmarska, tel. 22 572 64 89, e-mail Barbara.Kaczmarska@nfz.gov.pl
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NACZELNA IZBA PIELEGNIAREK | POLOZNYCH
Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych

NIPiP-NRPiP-DM-0025.10.2022.MK Warszawa, dnia 25 stycznia 2022 r.

Pan

Waldemar Kraska

Sekretarz Stanu

w Ministerstwie Zdrowia
Szanowny Panie Ministrze

W imieniu Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych zwracam sie z uprzejma prosba o przekazanie informacji na temat
podjetych rozwigzan organizacyjnych w systemie Panstwowe Ratownictwo Medyczne.

W zwiazku z przyjetym Zarzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 12 sierpnia 2021 r. w sprawie powotania Zespotu ds. spraw
opracowania propozycji nowych rozwiqgzan organizacyjnych w systemie Paristwowe Ratownictwo Medyczne (Dz. Urz. MZ
22021 r., poz. 59) wskazano Pana Ministra do prac w ww. Zespole do petnienia funkcji Przewodniczacego Zespotu. Majac
na uwadze powyzsze, iz zgodnie z § 10 ww. Zarzadzenia Zespot zakonczyt dziatalnos$¢ z dniem 30 listopada 2021 r.,
uprzejmie prosze o udzielenie informacji, ile odbyto sie spotkan ww. Zespotu oraz jakie przyjeto propozycje nowych
rozwigzan organizacyjnych w systemie Panstwowe Ratownictwo Medyczne, w tym propozycji zmian do ustawy z dnia
6 wrzesnia 2006 r. o Paristwowym Ratownictwie Medycznym.

Wypracowane propozycje przez Zespdt w zakresie nowych rozwigzan w obszarze ratownictwa medycznego zostana
przekazane Cztonkom samorzadu zawodowego pielegniarek i potoznych, ktérzy udzielaja $wiadczen zdrowotnych
w ramach systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne.

Zwyrazami szacunku
Prezes NRPiP
Zofia Matas

Ministerstwo Zdrowia
Podsekretarz Stanu

Piotr Bromber .
Warszawa, 31 stycznia 2022 .

DBR.520.1.80.2021.MS

Pani
Zofia Matas
Prezes
Naczelnej Rady Pielegniarek i
Potoznych
Szanowna Pani Prezes,

W odpowiedzi na pismo znak z dnia 25 stycznia b.r. w zataczeniu przesytam uchwate zespotu powotanego zarzadzeniem
Ministra Zdrowia z dnia 12 sierpnia 2021 r. w sprawie powotania Zespotu do spraw opracowania propozycji nowych
rozwigzan organizacyjnych w systemie Panstwowe Ratownictwo Medyczne (Dz. Urz. MZ. poz. 59). Uchwata zostata
zaakceptowana przez Kierownictwo Ministerstwa Zdrowia i zawarte w niej rozwigzania zostana zaimplementowane
do nowelizacji ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2021 r. poz. 2053,

z pdzn. zm.). Jednoczesnie informuje, ze Zesp6t obradowat na 8 posiedzeniach.
Z powazaniem,
Waldemar Kraska
Sekretarz Stanu
/dokument podpisany elektronicznie/

Zat. 1.
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Uchwata nr 1/2021
Zespotu ds. opracowania nowych rozwigzan w systemie PRM
zdnia 9 listopada 2021 r.

Na podstawie § 6 ust. 5 zarzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 12 sierpnia 2021 r. w sprawie powofania Zespotu ds. opracowania
propozycji nowych rozwiazan organizacyjnych w systemie PRM (Dz. Urz. poz. 59) podejmuje sie uchwate w brzmieniu:

Zespdl ds. opracowania propozycji nowych rozwigzan organizacyjnych w systemie PRM rekomenduje Ministrowi Zdrowia
przyjecie docelowego modelu funkcjonowania systemu PRM na etapie pozaszpitanym:

1. Model funkcjonowania ratownictwa pozaszpitalnego:

a) Ustala sie minimalng liczbe ZRM S na poziomie: 1 ZRM S na kazde 10 rozpoczetych ZRM P z zastrzezeniem, ze mediana
czasu dotarcia ZRM S na miejsce zdarzenia w miastach powyzej 10 tys. mieszkancéw i poza nimi nie przekroczy 20 min.,
liczac od chwili przyjecia zgtoszenia przez dyspozytora medycznego.

b) Wskazane zostang wskazniki dla ustalenia propozycji wysokosci srodkéw na finansowanie zadan zespotéw ratownictwa
medycznego, do wyliczenia unormowanej liczby ZRM.

¢) Ratownicza jednostka motocyklowa - max. jedna na kazde 400 tys. mieszkancéw, finansowana jako odrebny produkt.
Konieczne okreslenie standardu wyposazenia oraz wymagan dla personelu.

d) Do czasu wprowadzenia modelu RV nie przewiduje sie tworzenia stanowisk lekarzy- konsultantéw na potrzeby ZRM P.

2. Podniesienie kwalifikacji ratownikéw medycznych poprzez wprowadzenie na mocy ustawy o zawodzie ratownika
medycznego i samorzadzie ratownikéw medycznych:

- kursow kwalifikacyjnych majacych na celu uzyskanie przez ratownika medycznego dodatkowej wiedzy i umiejetnosci do
udzielania okreslonych swiadczen opieki zdrowotnej;

- szkolen specjalizacyjnych ratownikéw medycznych odbywajacych sie na zasadach okreslonych w ustawie z dnia
24 |lutego 2017 r. o uzyskiwaniu tytutu specjalisty w dziedzinach majacych zastosowanie w ochronie zdrowia.

3. Katalog zdarzen, do ktérych powinien by¢/nie powinien by¢ dysponowany ZRM S - decyzje o zadysponowaniu ZRM S
pozostawia sie dyspozytorowi medycznemu.

4. Definicja lekarza systemu - pozostawienie obecnej definicji, pod warunkiem odbycia kurséw certyfikowanych przez ERC
lub AHA, przygotowujacych do pracy w ZRM S (dla lekarzy nie posiadajacych specjalizacji z MR lub AIT).

5. Kryteria jakosciowe:
a) kwalifikacje i dostepnos¢ personelu (specjalista MR, AlT, 3 - osobowy ZRMP)

b) wyposazenie ambulansu (np. nosze bariatryczne z systemem wspomagania zatadunku, USG, czujniki CO, autopuls,
krzesetko kardiologiczne z systemem ptozowym, laryngoskop z systemem wizyjnym)

¢) ambulans typu C (powyzej 3,5 t.)
d) wskazniki realizacji umowy z OW NFZ (mediana za ub. rok)
e) wyniki dotychczasowych kontroli.

Prace nad wypracowaniem ostatecznych kryteriéw jakosciowych prowadzone beda w ramach zespotu roboczego
ds. jakosci w ratownictwie przedszpitalnym, w sktad ktérego wejda cztonkowie Zespotu ds. opracowania propozycji nowych
rozwigzan organizacyjnych w systemie PRM, ktérzy wyraza che¢ pracy w ww. Zespole oraz przedstawiciel CMJOZ.

Decyzja co do dalszych ew. zmian dotyczacych wprowadzenia modelu RV, opartego wylgcznie na specjalistach medycyny
ratunkowej oraz anestezjologii i intensywnej terapii, a takze lekarzach specjalizujacych sie w tych dziedzinach zostanie
podjeta po dokonaniu oceny funkcjonowania systemu PRM wg powyzszego modelu i wyeliminowaniu aktualnie
identyfikowanych ograniczen.

Za uchwata gtosowato 13 oséb

Przeciw uchwale gtosowato 1 oséb
Wstrzymato sie od gtosu 0 oséb.

Wiekszoscig 13 gtosow Zespdt przyjat uchwate.

Waldemar Kraska
Sekretarz Stanu
/dokument podpisany elektronicznie/
Podpis Przewodniczgcego Zespotu
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NACZELNA IZBA PIELEGNIAREK | POLOZNYCH
Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych

NIPiP-NRzOZ.0061.125.2022 Warszawa, dn. 7 lutego 2022 r.
Pani
Zofia Matas
Prezes

Naczelnej Rady
Pielegniarek i Potoznych

W zataczeniu przekazuje stanowisko Naczelnego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej Pielegniarek i Potoznych z dnia
7 lutego 2022 r. w sprawie odpowiedzialnosci zawodowej pielegniarek i potoznych w przypadku niedopetnienia obowigzku
zaszczepienia sie przeciwko COVID-19.

Do

Naczelny Rzecznik
Odpowiedzialnosci Zawodowej
Pielegniarek i Potoznych
Grazyna Rogala-Pawelczyk

wiadomosci:

Pani Joanny Walewander - Sekretarza Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych

1.

14

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

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 grudnia 2021 r. zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie ogtoszenia
na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej stanu epidemii (Dz. U.z 2021 r., poz. 2398), bedace aktem wykonawczym do ustawy
z dnia 5 grudnia 2008 r. 0 zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi (Dz. U. z 2021 r., poz. 2069,
ze zm.) wprowadzito obowigzek poddania sie szczepieniu ochronnemu przeciwko COVID-19. Obowigzek ten dotyczy
m.in. pielegniarek i potoznych. Oprécz obu tych grup zawodowych obowiazkiem poddania sie szczepieniu objete zostaty
réwniez pozostate osoby wykonujace zawdd medyczny w rozumieniu art. 2 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalnosci leczniczej w podmiotach wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza oraz osoby wykonujace czynnosci zawodowe
w tych podmiotach, inne niz wykonywanie zawodu medycznego, jak réwniez osoby zatrudnione oraz osoby realizujace
ustugi farmaceutyczne, zadania zawodowe lub czynnosci fachowe w aptece ogdélnodostepnej lub punkcie aptecznym
oraz studenci ksztatcacy sie na kierunkach przygotowujgcych do wykonywania zawodu medycznego.

. Przepisy ustawy z dnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie pielegniarek i potoznych (Dz. U. z 2021 r., poz. 628) w odniesieniu

do zawodu zaufania publicznego jakimi sg zawody pielegniarki i potoznej wprowadzaja szczegélny rodzaj
odpowiedzialnosci tj. odpowiedzialnos¢ zawodowa. Tego rodzaju odpowiedzialnos¢ w zwigzku z wykonywanym
zawodem wystepuje wylgcznie w odniesieniu do oséb wykonujacych szczegélnie donioste z punktu widzenia
spotecznego profesje. Poza pielegniarkami i potoznymi tego rodzaju wzmozona odpowiedzialnos¢ z tytutu
wykonywanego zawodu ponoszg takze m.in. lekarze, diagnosci laboratoryjni, adwokaci, radcowie prawni, notariusze.
Z jednego z orzeczen Trybunatu Konstytucyjnego (z 2 lipca 2007 roku, sprawa K 41/05) wynika, ze osoba wykonujaca
zawod zaufania publicznego musi spetniac¢ okreslone warunki. Poza, co jest oczywiste, odpowiednimi kwalifikacjami
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zawodowymi osoba wykonujgca zawdd zaufania publicznego musi wykazywac sie odpowiednimi kwalifikacjami
etycznymi oraz moralnymi (np. nieskazitelny charakter, rekojmia prawidtowego wykonywania zawodu, gotowos¢
przestrzegania wartosci etycznych istotnych dla konkretnej profesji). Piecze nad nalezytym wykonywaniem kazdego
z zawodow zaufania publicznego sprawuje utworzony m.in. dla tego celu samorzad zawodowy danej profes;ji.

. Przepis art. 36 ust. 1 przywotanej wyzej ustawy o samorzadzie zawodowym pielegniarek i potoznych przewiduje
odpowiedzialnos¢ zawodowa dla jego cztonkéw w zwigzku z dopuszczeniem sie przewinienia zawodowego. Zarazem
przepis ten pojecie ,przewinienia zawodowego” definiuje jako naruszenie zasad etyki zawodowej lub przepiséw
dotyczacych wykonywania zawodu.

. Pojecie,naruszenia przepiséw dotyczacych wykonywania zawodu”w dalszych przepisach dotyczacych odpowiedzialnosci
zawodowej na gruncie ustawy o samorzadzie pielegniarek i potoznych nie zostato zdefiniowane. W aktach prawnych
odnoszacych sie do wykonywania obu profesji (pielegniarki oraz potoznej), np. w ustawie z dnia 15 lipca 2011 r.
o zawodach pielegniarki i potoznej, czy tez ustawie z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej takze pojecie to nie
zostato uscislone. W innych aktach prawnych powszechnie obowiazujacych, w tym takze tych dotyczacych wykonywania
innych zawodoéw zaufania publicznego brak jest réwniez przepiséw umozliwiajacych w jakikolwiek sposéb uscislenie
pojecia,przepisdw dotyczacych wykonywania zawodu”.

. Oczywistym jest, ze w procesie Swiadczenia pracy lub wykonywania dziatalno$cizawodowej przez pielegniarkilub potozne
nierzadko moze dochodzi¢ do naruszenia przepiséw réznej rangi i o réznym charakterze, ktére dotycza podejmowanych
i realizowanych czynnosci zawodowych. Przepisy takie moga odnosi¢ sie chociazby m.in. do sposobu organizacji pracy
w podmiocie leczniczym, czasu pracy, odpowiedzialnoéci materialnej, sposobu realizacji przez Swiadczeniodawcéw
obowigzkéw wobec NFZ, a takze szeregu innych kwestii taczacych sie z szeroko rozumianym procesem pracy swiadczonej
przez pielegniarke lub potozna bez wzgledu na to w jakiej formie prawnej czynnosci te sg realizowane. Innymi stowy
te reguly mozna by takze okresli¢ jako ,przepisy dotyczace wykonywania zawodu”.

. Podejmowanie przewidzianych ustawg o samorzadzie pielegniarekipotoznych czynnosci przez organy odpowiedzialnosci
zawodowej - w kazdym przypadku naruszenia przez pielegniarki lub potozne, przepiséw ktére tak jak inni pracownicy
lub $wiadczeniodawcy, sg zobowigzane przestrzegac¢ doprowadzitoby do sytuacji, w ktérej nierzadko odpowiedzialnos¢
pracownicza czy cywilna albo tez, jak to ma miejsce w przypadku naruszenia obowigzku poddania sie szczepieniu
przeciwko COVID-19 - administracyjna, bytaby zastepowana albo dublowana odpowiedzialnoscia o specyficznym
charakterze tj. odpowiedzialnoscig zawodowa.

. Postepowanie w przedmiocie odpowiedzialnosci zawodowej podobnie jak procedura karna, ktérej przepisy znajduja
positkowe zastosowanie na gruncie odpowiedzialnosci zawodowej pielegniarek i potoznych jest postepowaniem
o charakterze represyjnym. Gtéwnymi jego celami jest ustalenie obwinionej sposréd pielegniarek i potoznych oraz
pociagniecie jej do odpowiedzialnosci za zachowanie sprzeczne z wzorcem wyznaczonym przez norme o charakterze
prawnym lub etycznym ktérej adresatem moze by¢ wytacznie osoba wykonujaca zawdd pielegniarki lub potoznej.
O powyzszym przesadza tre$¢ przepisu 38 ust. 3 i 4 ustawy o samorzadzie pielegniarek i potoznych oraz art. 2 ust. | tej
ustawy, naktadajaca na organy samorzadu obowigzek sprawowania pieczy nad nalezytym wykonywaniem zawodu przez
pielegniarki i potozne.

. Przejecie przez organy samorzadu zawodowego pielegniarek i potoznych, w tym przypadku przez rzecznikéw
odpowiedzialnosci zawodowe]j oraz sady pielegniarek i potoznych zadan w zakresie szerszym nizby to wynikato
z przywotanych wyzej przepisow w zakresie odpowiedzialnosci za naruszenie przepiséw dotyczacych obowigzku
poddania sie szczepieniu przeciwko COVID-19, adresowanych do wszystkich oséb wykonujacych czynnosci zawodowe
w podmiocie leczniczym bez wzgledu na to czy osoby te wykonuja jeden z zawoddéw medycznych czy tez jakiekolwiek
inny zawdéd - bytoby wykroczeniem poza prawne ramy zakres$lajace obszar kompetencji organéw odpowiedzialnosci
zawodowej pielegniarek i potoznych. Tego rodzaju dziatanie de facto prowadzitoby réwniez do istotnego zréznicowania
odpowiedzialnosci 0s6b znajdujacych sie w relewantnej sytuacji prawnej, ze szkodga dla pielegniarek lub potoznych. Oto,
bowiem z tytutu naruszenia okre$lonych norm poprzez zaniechanie poddania sie obowiazkowi szczepienia przeciwko
COVID-19 pielegniarki i potozne poniostyby raz odpowiedzialnos¢ taka jak inne osoby, ktére takze bedac do tego
zobowiazane nie poddaty sie szczepieniu - w postaci kary administracyjnej, a niezaleznie od tego, wytacznie juz tylko
pielegniarki i potozne - z tego samego tytutu odpowiedzialno$¢ w postepowaniu w przedmiocie odpowiedzialnosci
zawodowej.

. Przepisy ustawy o samorzadzie pielegniarek i potoznych, w art. 37 zd. pierwsze wskazuja obszary, w ktérych jeden
czyn moze by¢ zaréwno zrédtem odpowiedzialnosci zawodowej oraz odpowiedzialnosci ponoszonej z innego tytutu,
ktorej zrodtem moze by¢ wylgcznie postepowanie karne, postepowania w sprawie o wykroczenie lub postepowania
dyscyplinarne. Niestosowanie sie do nakazéw, zakazdw i ograniczen ustanowionych w stanie zagrozenia epidemicznego
lub stanie epidemii zagrozone karami pienieznymi w oparciu o art. 48 a ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. 0 zapobieganiu
oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi (Dz. U. z 2021 r., poz. 2069, ze zm.) nie stanowi czynu bedgcego
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przestepstwem, wykroczeniem albo deliktem dyscyplinarnym. Tym samym przypisanie réwnolegtej odpowiedzialnosci
pielegniarce lub potoznej w zwigzku z naruszeniem obowigzku poddania sie szczepieniu przeciwko COVID-19 poprzez:

- wymierzenie kary pienieznej (na podstawie przepiséw ustawy o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb
zakaznych u ludzi)

oraz

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

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

Konkludujac:

Jeden i ten sam czyn, polegajacy na naruszeniu obowigzku poddania sie szczepieniu ochronnemu przeciwko
COVID-19 i zwiazanej z tym odpowiedzialnosci ponoszonej na podstawie przepisow ustawy z dnia 5 grudnia
2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi, nie moze by¢ zarazem zrédiem
odpowiedzialnosci zawodowej ponoszonej przez pielegniarki i polozne na podstawie przepiséw ustawy
zdnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie pielegniarek i potoznych.

Naczelny Rzecznik
Odpowiedzialnosci Zawodowej
Pielegniarek i Potoznych
dr n. med. Grazyna Rogala-Pawelczyk

| M.D. LEGAL SOLUTIONS

KANCELARIA RADCOWSKA

Warszawa, dnia 28 lutego 2022 .
OPINIA PRAWNA

W PRZEDMIOCIE OBOWIAZKOWYCH SZCZEPIEN PRZECIW COVID -19 PRZEZ osoby
WYKONUIACE ZAWOD MEDYCZNY W PODMIOTACH LECZNICZYCH

1. ZAKRES OPINII

Celem Opinii jest udzielenie odpowiedzi na nastepujace pytanie:

Co moze zrobi¢ pracodawca w przypadku nie zaszczepienia sie przeciw COVID-19 przez osoby wykonujgce zawdd medyczny
w podmiotach leczniczych?

Czy pracodawca ma prawo zqdac zaswiadczenia, ze osoba jest zaszczepiona czy wystarczy tylko oswiadczenie. A jesli tak, to czy
pracodawca moze to oSwiadczenie zweryfikowac?

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

Przedmiotem analizy prawnej sa zagadnienia dotyczace ewentualnych sankgji za brak szczepieh przeciw COVID-19 przez
medykow oraz pozostaty personel pracujacy w podmiotach leczniczych (dalej jako ,Opinia”).

2. ANALIZA

Podstawa prawna obowiazku szczepienia
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 grudnia 2021 r. zmieniajace rozporzadzenie w sprawie ogtoszenia na obszarze

16 BIULETYN INFORMACYJNY MARZEC 2022 r.



Rzeczypospolitej Polskiej stanu epidemii (Dz. U. poz. 2398 - dalej jako ,Rozporzadzenie”) wprowadzito od 1 marca 2022 .,
obowiazkowe szczepienia przeciw COVID-19 dla:

1) os6b wykonujacych zawdéd medyczny w rozumieniu art. 2 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej (Dz.U.z2021 r. poz. 711) w podmiotach wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza oraz 0séb wykonujacych czynnosci
zawodowe w tych podmiotach, inne niz wykonywanie zawodu medycznego;

2) 0s6b zatrudnionych oraz oséb realizujgcych ustugi farmaceutyczne, zadania zawodowe lub czynnosci fachowe w aptece
ogélnodostepnej lub punkcie aptecznym;

3) studentéw ksztatcacych sie na kierunkach przygotowujacych do wykonywania zawodu medycznego, o ktérym mowa
w art. 68 ust. 1 pkt 1-8 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. - Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2021 r. poz. 478).

Wymienione wyzej osoby sa obowigzane poddac sie szczepieniu ochronnemu, ktérego efektem bedzie otrzymanie
unijnego cyfrowego zaswiadczenia w rozumieniu art. 2 pkt 2 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2021/953 z dnia 14 czerwca 2021 r. w sprawie ram wydawania, weryfikowania i uznawania interoperacyjnych zaswiadczen
0 szczepieniu, o wyniku testu i o powrocie do zdrowia w zwigzku z COVID-19 (unijne cyfrowe zaswiadczenie COVID) w celu
utatwienia swobodnego przemieszczania sie w czasie pandemii COVID-19 (Dz. Urz. UE L Nr 211, s. 1), w terminie nie
pozniejszym niz do dnia 1 marca 2022 r.

Obowiazek powyzszy ma zastosowanie takze do 0séb, u ktérych do dnia 1 marca 2022 r. uptynie wiecej niz 6 miesiecy
od uzyskania pozytywnego wyniku testu diagnostycznego w kierunku SARS-CoV-2.

Jednocze$nie w Rozporzadzeniu wskazano, ze wytaczone z obowigzku szczepien na COVID-19 sg osoby, ktére maja
przeciwwskazania do szczepienia w zakresie stanu ich zdrowia.

Odpowiedz na pytania:

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

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

Obowiqgzek, o ktérym mowa w ust. 1, ma zastosowanie takze do oséb, u ktérych do dnia 1 marca 2022 r. uptynie wiecej niz
6 miesiecy od uzyskania pozytywnego wyniku testu diagnostycznego w kierunku SARS-CoV-2,

mozna przyja¢, ze jezeli osoba byla zaszczepiona i zachorowata, ale od pozytywnego wyniku testu diagnostycznego
w kierunku SARS-CoV-2 nie uptyneto do dnia 1 marca 2022 r. wiecej niz 6 miesiecy, to obowigzek szczepienia jej nie dotyczy,
jesli natomiast termin ten uptynat, to jest objeta obowigzkiem szczepienia.

Sankcje za niewypetnienie obowiazku szczepien
Cytowane Rozporzadzenie jest bardzo lakoniczne i jego zapisy nie dajg wskazéwek:

« w jaki sposob dyrektor szpitala powinien wyegzekwowa¢ obowigzek przeprowadzania szczepien ochronnych, ani;
+ jak sprawdzac wypetnienie tego obowigzku przez pracownikéw, jak réwniez;
« jakie osoby sa uprawnione do wydania zaswiadczenia o przeciwwskazania do szczepien i jak sprawdzic jego posiadanie;

W Rozporzadzeniu nie wskazano zadnych sankcji za niewypetnienie obowigzku szczepien, jak rowniez nie wyposazono
pracodawcy bezposrednio w narzedzia, aby mogt zada¢ od pracownikéw przedtozenia pracodawcy zaswiadczenia
lekarskiego o zdrowotnych przeciwwskazaniach do szczepien.

Zatem, to do pracodawcy nalezy decyzja jak postepowac z niezaszczepionym pracownikiem wykonujacym zawaéd
medyczny.

Niemniej, nalezy przychyli¢ sie do gtoséw doktryny komentujacych przedmiotowe zapisy Rozporzadzenia (tak: Aleksandra
Baranowska-Goérecka) i wskaza¢, ze poniewaz Rozporzadzenie statuuje obowigzek poddania sie okreslonej grupy
zawodowej szczepieniu, to pracodawca ma jednocze$nie uprawnienie do tego, aby na podstawie okazanych dokumentéw
fakt realizacji tego obowigzku zweryfikowac a wynika to zart. 22' § 4i & 5 Kodeksu pracy.

Zgodnie z powotanym przepisem pracodawca moze zadac podania innych danych osobowych niz okreslone w § 1 3 art.
22" Kodeksu pracy, gdy jest to niezbedne do zrealizowania uprawnienia lub spetnienia obowigzku wynikajacego z przepisu
prawa. Co do zasady udostepnienie pracodawcy danych osobowych nastepuje w formie o$wiadczenia osoby, ktérej dane
dotycza.
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Odpowiedz na pytanie:
Czy pracodawca ma prawo zqdac zaswiadczenia, ze osoba jest zaszczepiona czy wystarczy tylko oswiadczenie.

Pracodawca - w oparciu o powotane wyzej przepisy Kodeksu pracy (a nie Rozporzadzenia) ma prawo zazagdac oswiadczenia
od pracownika. Nie ma natomiast podstawy prawnej do zadania od pracownika przedstawienia zaswiadczenia. Z zadnego
tez przepisu prawa nie wynika, kto jest podmiotem uprawnionym do wydania zaswiadczenia o przeciwwskazaniu
do szczepien, ktére to zaswiadczenie bytoby podstawa do zwolnienia z obowiazku szczepienia wskazanego
w Rozporzadzeniu.

Majac powyzsze na uwadze, w sytuacji, gdy pracownik nie ztozy oswiadczenia o posiadaniu przeciwwskazania
do szczepienia albo ztozy oswiadczenie o braku poddania sie szczepieniu przeciwko COVID-19, to nalezy uzna¢, ze osoba
taka nie zrealizowata obowigzku wynikajacego z Rozporzadzenia.

Odpowiedz na pytanie:

Czy pracodawca moze oswiadczenie zweryfikowac?
Przepisy nie dajg pracodawcy narzedzi do samodzielnej weryfikacji ztozonych oswiadczen w tym zakresie.
Mozliwosci wynikajace z Kodeksu pracy

Odpowied? na pytanie:

Co moze zrobi¢ pracodawca w przypadku nie zaszczepienia sie przeciw COVID-19 przez osoby wykonujqgce zawéd medyczny
w podmiotach leczniczych?

W przypadku, gdy pracownik nie ztozy oswiadczenia o posiadaniu przeciwwskazania do szczepienia albo ztozy oswiadczenie
o braku poddania sie szczepieniu przeciwko COVID-19, pracodawcy pozostaja instrumenty wynikajace z Kodeksu pracy,
ktorych zastosowanie oczywiscie podlega ocenie sadu.

| tak:

Pracodawca moze - o ile beda ku temu mozliwosci organizacyjne - skorzysta¢ z wypowiedzenia zmieniajacego warunkdéw
pracy (art. 42 Kodeksu pracy) i przenies¢ pracownika do pracy tam, gdzie osoba niezaszczepiona bedzie wykonywata
prace w sposéb nie stwarzajacy zagrozenia ewentualnego zakazenia wirusem SARS-CoV-2 innych oséb. Co z racji tego,
ze mamy do czynienia z zawodami medycznymi o konkretnych specjalizacjach i kompetencjach, moze okaza¢ sie w wielu
przypadkach mozliwoscig czysto teoretyczna.

Pracodawca - jak w kazdej innej sytuacji, kiedy pracownik nie spetnia oczekiwan pracodawcy - ma takze mozliwos¢
skorzystania z wypowiedzenia umowy o prace z pracownikiem wskazujac jako przyczyne np. niezrealizowanie
przez pracownika obowigzku wynikajacego z powszechnie obowigzujacego przepisu prawa i stwarzanie zagrozenia
ewentualnego zakazenia wirusem SARS-CoV-2 innych oséb.

Oczywiscie, w kazdym z powyzszych przypadkéw pracownik ma prawo odwotania sie do sadu pracy celem rozstrzygniecia
przez sad czy dziatanie pracodawcy byto zgodne z prawem.

Kary pieniezne

Pracodawca nie ma uprawnienia do natozenia kary pienieznej na podstawie art. 108 Kodeksu pracy ani za nieztozenie
oswiadczenia o zaszczepieniu, ani za nieztozenie o$wiadczenia o posiadaniu przeciwwskazania do szczepienia czy tez za
ztozenie oswiadczenia o braku poddania sie szczepieniu przeciwko COVID-19, poniewaz kary te moga by¢ natozone tylko
w enumeratywnie wymienionych przypadkach, czyli: nieprzestrzeganie przez pracownika przepiséw bezpieczenstwa
i higieny pracy lub przepiséw przeciwpozarowych, opuszczenie pracy bez usprawiedliwienia, stawienie sie do pracy w stanie
nietrzezwosci lub spozywanie alkoholu w czasie pracy.

Inna kara pieniezna pojawia sie w art. 48a ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu
zakazen i choréb zakaznych u ludzi - dalej jako ,Ustawa’, zgodnie z ktérym:

Kto w stanie epidemii nie stosuje sie do obowiqzku, o ktérym mowa m.in. w art. 46 ust. 4 pkt 7 podlega karze pienieznej
w wysokosci od 5000 zt do 10 000 zt.

Jednak kara pieniezna wskazana w Ustawie nakfadana jest juz poza pracodawca bo w drodze decyzji administracyjnej przez
panstwowy powiatowy inspektor sanitarny i panstwowy graniczny inspektor sanitarny i rowniez podlega kontroli sagdowe;.
Natozenie tej kary oraz jej egzekwowanie w praktyce moze napotkac na trudnosci w zwigzku z licznymi watpliwosciami
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co do podstawy prawnej wydania Rozporzadzenia a zatem jego obowigzywania.
W art. 46 ust. 4 pkt 7 Ustawy wskazano bowiem:

W rozporzqdzeniach mozna ustanowic¢ obowiqzek przeprowadzenia szczepieri ochronnych, o ktérych mowa w ust. 3,
oraz grupy osob podlegajqce tym szczepieniom, rodzaj przeprowadzanych szczepieri ochronnych.

Z kolei art. 46 ust. 3 Ustawy wskazuje:

Ogtaszajqc stan zagrozenia epidemicznego lub stan epidemii, minister wtasciwy do spraw zdrowia lub wojewoda mogq natozy¢
obowiqzek szczepieri ochronnych na inne osoby niz okreslone na podstawie art. 17 ust. 9 pkt 2 oraz przeciw innym zakazeniami
i chorobom zakaznym, o ktorych mowa w art. 3 ust. 1.

Art. 3 ust. 1 odwotuje do wykazu z zatacznika do Ustawy. A w zatgaczniku nie ma Covid-19.

Zatem, mozliwa jest réwniez sytuacja, w ktérej pracownik zostanie ukarany przez sanepid w drodze administracyjnej,
ale odwota sie do sadu, a sad uzna, ze nie ma podstawy prawnej do obowigzkowego szczepienia, bo nie ma jej w Ustawie.

Majacnawzgledzie brak spojnosciw przepisach prawaw zakresie przedmiotu Opinii, nie jest mozliwe zajecie jednoznacznego
stanowiska, ktdre sprawdzitoby sie w przysztych, ewentualnych procesach sadowych zwigzanych z kontrolg postepowania
pracodawcow i organéw administracyjnych.

Monika Drab, radca prawny

NACZELNA IZBA PIELEGNIAREK | POLOZNYCH
Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych

NIPiP-NRPIP-DM.0025.30.2022.JP Warszawa, dnia 28 lutego 2022 .

Pani/Pan
Przewodniczaca/Przewodniczacy
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych

Szanowni Panstwo

W zataczeniu przesylam Komunikat Ministra Zdrowia z dnia 25 lutego 2022 r. informujacy, iz od 21 lutego 2022 r.
pielegniarkom i potoznym zatrudnionym w podmiotach leczniczych wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza w zakresie
podstawowej opieki zdrowotnej i korzystajacych z aplikacji gabinet.gov.pl, nadano uprawnienia do zlecania testow
diagnostycznych w kierunku SARS-CoV-2.

Zwyrazami szacunku
Prezes NRPiP

Zofia Matas
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Minister Zdrowia Warszawa, 25 lutego 2022 r.

ZPS$.643.10.2022.MB

Komunikat Ministra Zdrowia

dotyczacy uprawnien pielegniarek i potoznych w zakresie zlecania testéw
diagnostycznych w kierunku SARS-CoV-2

Minister Zdrowia uprzejmie informuje, ze od dnia 21 lutego 2022 r. w systemie gabinetowym' mozliwe jest zlecenie
testu antygenowego oraz molekularnego RT-PCR finansowanego ze srodkéw publicznych przez pielegniarke i potozna
zatrudniong w podmiocie wykonujgcym dziatalnos¢ lecznicza w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej.

Z powazaniem
z upowaznienia Ministra Zdrowia
Piotr Bromber
Podsekretarz Stanu
/dokument podpisany elektronicznie/

! https:/gabinet.gov.pl/

Stanowisko nr 57
Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych
zdnia 1 marca 2022r.

w sprawie dramatycznej sytuacji na Ukrainie

Prezydium NRPiP wyraza stanowczy sprzeciw wobec ataku wojsk Federacji Rosyjskiej na niepodlegta Ukraine.

Deklarujemy solidarnosc¢ z naszymi kolezankami i kolegami medykami oraz z obywatelami i obywatelkami Ukrainy, kt6rzy
obecnie doswiadczajg ogromnych cierpien fizycznych i psychicznych, bedac ofiarami zbrojnej przemocy.

Jako przedstawiciele samorzadu zawodowego pielegniarek i potoznych deklarujemy gotowos¢ niesienia pomocy oraz
zapewniamy 0 naszej trosce i zaangazowaniu.

Apelujemy do Srodowiska pielegniarek i potoznych o udzielanie wsparcia ofiarom wojny z terytorium niepodlegtej Ukrainy.

Wyrazamy nadzieje, ze brutalne dziatania wobec bezbronnej ludnosci Ukrainy zostana niezwtocznie zakonczone.

Sekretarz NRPiP Prezes NRPiP
Joanna Walewander Zofia Matas
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- SOLIDARNI

Z UKRAINA

Uzyskaj prawo wykonywania zawodu pielegniarki lub potoznej na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej (w trybie uproszczonym)

1. Uzyskaj warunkowe prawo wykonywania zawodu pielegniarki lub potoznej na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej.
Kto moze skorzystac?
Kazda osoba posiadajaca obywatelstwo ukrainskie oraz dyplom pielegniarki lub potoznej.

KROK 1: Uzyskaj zgode Ministra Zdrowia.
KROK 2: Uzyskaj prawo wykonywania zawodu pielegniarki lub potozne;j.
KROK 3: Zatrudnienie w podmiocie leczniczym.

Materiaty do pobrania na stronie Zrédtowej https://www.gov.pl/web/zdrowie/posiadasz-dyplom-pielegniarki-lub-poloznej

2. Uzyskaj warunkowe prawo wykonywania zawodu pielegniarki lub potoznej na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej
(samodzielne wykonywanie zawodu).

Kto moze skorzysta¢?

Kazda osoba posiadajaca obywatelstwo ukrainskie oraz dyplom pielegniarki lub potoznej i 3 - letnie doswiadczenie zawodowe
uzyskane w ostatnich 5 latach.

KROK 1: Uzyskaj zgode Ministra Zdrowia.
KROK 2: Uzyskaj prawo wykonywania zawodu pielegniarki lub potoznej.
KROK 3: Zatrudnienie w podmiocie leczniczym.

Materiaty do pobrania na stronie zrédiowej: https://www.gov.pl/web/zdrowie/uzyskaj-warunkowe-prawo-wykonywania-
zawodu-pielegniarki-lub-poloznej-na-terytorium-rzeczypospolitej-polskiej-samodzielne-wykonywanie-zawodu

3. Uzyskaj prawo wykonywania zawodu pielegniarki lub potoznej na okreslony zakres czynnosci zawodowych, czas
i miejsce (wykonywanie zawodu samodzielnie po 1 roku pracy pod nadzorem).

Kto moze skorzysta¢?

Kazda osoba posiadajaca obywatelstwo ukrainskie oraz dyplom pielegniarki lub potoznej i 3 - letnie do$wiadczenie zawodowe
uzyskane w ostatnich 5 latach oraz zaswiadczenie od podmiotu leczniczego (tzw. promesa zatrudnienia/przyobiecanie
zatrudnienia).

KROK 1: Uzyskaj zgode Ministra Zdrowia.
Warunki jakie musisz spetnic:

1. posiadac dyplom pielegniarki lub potoznej, wydany w innym panstwie niz panstwo cztonkowskie Unii Europejskiej,

. posiadac petng zdolnos¢ do czynnosci prawnych,

. posiadac stan zdrowia pozwalajacy na wykonywanie zawodu pielegniarki albo potoznej,

. wykazywac nienaganng postawe etyczna,

. posiadac 3 - letnie do$wiadczenie zawodowe uzyskane w ostatnich 5 latach,

. wykazywac znajomosc jezyka polskiego,

. posiada¢ zaswiadczenie od podmiotu leczniczego zawierajace wykaz komérek organizacyjnych zakfadu leczniczego, okres
planowanego zatrudnienia oraz zakres czynnosci zawodowych zgodnego z posiadanym wyksztatceniem.

N O o dWN

Gdzie moge wykonywa¢ zawdéd pielegniarki/potoznej:

W podmiocie leczniczym w Polsce od ktérego uzyskates zaswiadczenie, zgodnie ze swoimi kwalifikacjami.
Jak zatatwic sprawe i jakie dokumenty przedstawic:

Ztéz whasnorecznie podpisany wniosek do Ministra Zdrowia wedtug dostepnego wzoru (sprawdz zatgczniki na stronie Ministerstwa
Zdrowia), pamietaj, zeby podac w nim adres do korespondencji oraz adres e-mail i nr telefonu) oraz zataczy¢ wszystkie niezbedne
do jego rozpatrzenia ponizsze dokumenty (ponumeruj zatgczone dokumenty wedtug liczby porzadkowej wskazanej we wniosku,
tlumaczenia dokumentéw oznacz litera a):
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1. Dyplom pielegniarki lub potoznej, wydany w innym panstwie niz pafistwo cztonkowskie Unii Europejskiej. Dokument ten musi
by¢ zalegalizowany przez konsula Rzeczypospolitej Polskiej wtasciwego dla panstwa, na ktérego terytorium lub w ktérego
systemie szkolnictwa wydano ten dokument albo opatrzony klauzulg apostille (jezeli dokument zostat wydany przez
szkote dziatajgca w systemie szkolnictwa panstwa bedacego strong Konwencji znoszacej wymag legalizacji zagranicznych
dokumentéw urzedowych, sporzadzonej w Hadze dnia 5 pazdziernika 1961 r.).

W przypadku gdy spetnienie warunku legalizacji jest niemozliwe lub znaczaco utrudnione, nalezy przekazac pisemng informacje
w tym zakresie.

UWAGA: Osoby, ktére poczawszy od 24 lutego 2022 r. przekroczyly granice Ukrainy z Polska i przedstawity kopie dokumentu
potwierdzajacego przekroczenie granicy i nie posiadaja oryginatu dyplomu pielegniarki lub potoznej moga przedstawi¢ dyplom
w formie niebudzacej watpliwosci kopii (dobrej jakosci odwzorowanie dokumentu). W okresie 6 miesiecy po zakornczeniu konfliktu
zbrojnego na Ukrainie nalezy dostarczy¢ oryginat dyplomu lub notarialnie potwierdzona kopie dokumentu.

2. Oswiadczenie o nastepujacej tresci: ,Swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego o$wiadczenia oswiadczam,
ze posiadam petna zdolnos¢ do czynnosci prawnych” (oswiadczenie powinno zawiera¢ Twoje nazwisko i imie, oznaczenie
miejsca i daty ztozenia o$wiadczenia oraz Twoj czytelny podpis).

3. Wydany przez lekarza dokument poswiadczajacy, ze Twdj stan zdrowia pozwala na wykonywanie zawodu pielegniarki
albo pofoznej. Dokument ten moze by¢ wydany zaréwno przez lekarza polskiego, jak réwniez lekarza z Twojego panstwa
pochodzenia, (pamietaj dokument moze by¢ przedstawiony w ciggu 3 miesiecy od daty jego wydania, co oznacza, ze orzeczenie
jest wazne przez okres trzech miesiecy od dnia jego wydania).

4. Ponizsze dokumenty poswiadczajace, ze wykazujesz nienaganng postawe etyczna:

- o$wiadczenie o nastepujacej tresci: ,Swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego o$wiadczenia oswiadczam,
ze nie bylem karany za umyslne przestepstwo lub umyslne przestepstwo skarbowe oraz Ze nie toczy sie przeciwko mnie
postepowanie karne w sprawie o umyslnie popetnione przestepstwo lub przestepstwo skarbowe, oraz ze nie zachodza
okolicznosci, ktére zgodnie z Kodeksem etyki zawodowej pielegniarki i potoznej Rzeczypospolitej Polskiej oraz innymi
przepisami prawa, w rozumieniu wymogu okreslonego w art. 35a ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach
pielegniarki i potoznej (Dz.U. z 2020 poz. 562, z p6zn. zm.), mogtyby mie¢ wptyw na wykonywanie zawodu pielegniarki lub
potoznej na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej”. (oSwiadczenie powinno réwniez zawiera¢ Twoje nazwisko i imig, oznaczenie
miejsca i date ztozenia oswiadczenia oraz Twdj czytelny podpis),

oraz

- dokument (jezeli jest mozliwos¢ jego uzyskania, w danym Panstwie, z ktérego pochodzi pielegniarka/potozna): potwierdzajacy
Twoja niekaralnos¢ zawodowa i spetnienie wymogoéw dotyczacych postawy etycznej wydany przez uprawniony organ w kraju,
w ktérym wykonujesz/wykonywate$ zawdd pielegniarki lub potoznej.

W przypadku trudnosci z pozyskaniem tego dokumentu, nalezy ztozy¢ oswiadczenie o tresci: ,Oswiadczam, ze nie jest mozliwe

uzyskanie dokumentu potwierdzajgcego niekaralno$¢ zawodowq i spetnienie wymogdéw dotyczacych postawy etycznej

wydanego przez uprawniony organ w kraju, w ktérym wykonywatam lub wykonuje zawéd z powodu............ (wskazac powdd)”.

(Oswiadczenie powinno réwniez zawiera¢ Twoje nazwisko i imie, oznaczenie miejsca i date ztozenia oswiadczenia oraz Twoj

czytelny podpis).

5. Dokument wydany przez uprawniony organ w kraju, w ktérym byt wykonywany zawdd lub inne dokumenty potwierdzajace
okresy zatrudnienia np. Swiadectwa pracy.

UWAGA: Osoby, ktére poczawszy od 24 lutego 2022 r. przekroczyly granice Ukrainy z Polskg i przedstawity kopie dokumentu

potwierdzajacego przekroczenie granicy, moga przedstawi¢ dokument/dokumenty w formie niebudzacej watpliwosci kopii

(dobrej jakosci odwzorowanie dokumentu). Jezeli osoby te nie posiadaja wszystkich, lub Zadnych dokumentéw potwierdzajacych

okresy zatrudnienia - moga ztozy¢ oswiadczenie o spetnieniu tego wymogu. W okresie 6 miesiecy po zakoriczeniu konfliktu

zbrojnego nalezy dosta¢ oryginat lub notarialnie potwierdzonga kopie dokumentu.

6. Oswiadczenie, ze wykazujesz znajomos¢ jezyka polskiego niezbedng do wykonywania powierzonego Ci zakresu czynnosci
zawodowych; (o$wiadczenie powinno zawiera¢ Twoje nazwisko i imie, oznaczenie miejsca i date ztozenia oswiadczenia oraz
Twdj czytelny podpis).

7. Zaswiadczenie od podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ leczniczg zawierajgce ponizsze informacje:

- Twoje imie i nazwisko,

- wykaz komoérek organizacyjnych zaktadu leczniczego,

- czas planowanego zatrudnienia,

- wskazanie zakresu czynnosci zawodowych zgodnych z posiadanym przez Ciebie wyksztatceniem.

Potrzebny bedzie takze dokument ze zdjeciem potwierdzajacy obywatelstwo (paszport, dowdd tozsamosci) oraz

w przypadku korzystania ze zwolnien dotyczacych formy dokumentéw opisanych powyzej w kolorze czerwonym

dokument potwierdzajacy date przekroczenia granicy z Polska.

Wymagania jakie powinny spetnia¢ ztozone przez Ciebie dokumenty do Ministra Zdrowia.

Dotacz ttumaczenia najezyk polski wszystkich dokumentéw obcojezycznych wykonane przez ttumacza przysiegtego w rozumieniu
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ustawy z dnia 25 listopada 2004 roku o zawodzie ttumacza przysiegtego (Dz.U.z 2019 r. poz. 1326), w szczeg6lnosci wymienione
powyzej dyplomy.

Zt6z wszystkie dokumenty w oryginale. Zamiast oryginatéw mozesz ztozy¢ odpisy, jezeli ich zgodnos¢ z oryginatem zostata
poswiadczona przez polskiego notariusza lub konsula albo przez wystepujacego w sprawie petnomocnika strony bedacego
adwokatem, radca prawnym, rzecznikiem patentowym lub doradcg podatkowym. Wyjatki wskazane powyzej w punkcie 1i 5.

Gdzie ztozy¢ albo wysta¢ wniosek wraz z dokumentacja.

Whiosek mozesz wysta¢ poczta na adres:
Ministerstwo Zdrowia

Departament Rozwoju Kadr Medycznych
ul. Miodowa 15

00-952 Warszawa

lub ztozy¢ osobiscie w Biurze Podawczym Ministerstwa (adres ten sam).
Przebieg postepowania.

1. Minister Zdrowia na podstawie zataczonych do wniosku dokumentéw wyraza zgode lub odmawia wyrazenia zgody
na wykonywanie zawodu pielegniarki/potoznej w podmiocie leczniczym. Zgode wydaje sie w formie decyzji administracyjnej,
ktérej nadany zostaje tzw. rygor natychmiastowej wykonalnosci, co oznacza, ze decyzja podlega wykonaniu natychmiast
po jej wydaniu.

2. Jezeli wniosek nie bedzie zawierat wszystkich wymaganych dokumentéw bedziemy sie z Tobg kontaktowac i wzywac do jego
uzupetnienia.

3. Minister Zdrowia wysle niezwtocznie po podjeciu decyzji jej skan na wskazany we wniosku adres e-mail oraz przesle poczta
oryginat decyzji na wskazany adres do korespondencji.

lle zaptacisz za wydanie decyzji?

Ustuga jest bezpfatna.

KROK 2: Uzyskaj prawo wykonywania zawodu pielegniarki lub potoznej.

1. Jezeli otrzymate$ decyzje pozytywna, udaj sie do okregowej izby pielegniarek i potoznych wiasciwej ze wzgledu na miejsce
Twojego planowanego zatrudnienia w celu przyznania warunkowego prawa wykonywania zawodu.

2. Po okazaniu decyzji Ministra Zdrowia, okregowa rada pielegniarek i potoznych przyzna Ci prawo wykonywania zawodu
i wyda dokument ,prawo wykonywania zawodu pielegniarki” lub ,prawo wykonywania zawodu potoznej". Okregowa rada
pielegniarek i potoznych przyznaje prawo wykonywania zawodu oraz wydaje dokument ,Prawo wykonywania zawodu
pielegniarki” albo ,Prawo wykonywania zawodu potoznej’, w terminie 7 dni (lub 14 dni w okresie stanu epidemii lub stanu
zagrozenia epidemicznego) od dnia otrzymania decyzji Ministra Zdrowia.

3. Jezeli okregowa rada pielegniarek i potoznych odmoéwita wydania prawa wykonywania zawodu lub uptynat bezskutecznie
termin na jego przyznanie (7 lub 14 dni) mozesz wykonywa¢ zawdd na podstawie decyzji Ministra Zdrowia do czasu otrzymania
uchwaty okregowej rady pielegniarek i potoznych. Jezeli okregowa rada pielegniarek i potoznych odmoéwi przyznania prawa
wykonywania zawodu mozesz w dalszym ciaggu wykonywac¢ zawdd na podstawie decyzji Ministra Zdrowia pod warunkiem,
ze w terminie 14 dni od otrzymania odmowy przyznania prawa wykonywania zawodu ztozysz odwotanie do Naczelnej Rady
Pielegniarek i Potoznych.

4. Jezeli Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych utrzyma w mocy uchwate o odmowie przyznania prawa wykonywania zawodu
mozesz w dalszym ciaggu wykonywac zawéd na podstawie decyzji Ministra Zdrowia, jezeli w terminie 30 dni od dnia doreczenia
uchwaty Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych ztozysz skarge na ta uchwate do whasciwego miejscowo Wojewddzkiego
Sadu Administracyjnego.

KROK 3: Zatrudnienie w podmiocie leczniczym.
1. W przypadku zgody Ministra Zdrowia na wykonywanie zawodu pielegniarki/potoznej oraz przyznanego Ci prawa wykonywania

zawodu, uprawniajgcego do wykonywania zawodu, przez pierwszy rok zatrudnienia w zawodzie na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej, bedziesz wykonywac¢ zawdd pod nadzorem odpowiednio pielegniarki albo potoznej.

2. Na podstawie przyznanego Ci prawa wykonywania zawodu, mozesz na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej wykonywac
zawod w podmiocie leczniczym od ktérego otrzymates$ zaswiadczenie (promese/przyobiecanie zatrudnienia).

3. Prawo wykonywania zawodu na powyzszych zasadach moze zosta¢ przyznane na okres nie dtuzszy niz 5 lat, bez mozliwosci
jego przedtuzenia.

4. Przekazane przez Ciebie dokumenty do wniosku zostang zwrdcone po zakonczeniu postepowania pocztg tradycyjng

na wskazany w podaniu adres korespondencyjny, wytacznie w przypadku wystgpienia do Ministra Zdrowia z taka prosba
(z prosba o zwrot ztozonych dokumentéw mozesz sie zwroci¢ do Ministra Zdrowia w dowolnym terminie).

Materiaty do pobrania na stronie Zrédtowej: https://www.gov.pl/web/zdrowie/uzyskaj-prawo-wykonywania-zawodu-pielegniarki-
lub-poloznej-na-okreslony-zakres-czynnosci-zawodowych-czas-i-miejsce-wykonywanie-zawodu-samodzielnie-po-1-roku-
pracy-pod-nadzorem
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W dniu 23 grudnia 2021 r. do biura Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych w Gorzowie Wlkp. przyszli
rodzice wraz z matym Mikotajem, zeby osobiscie podziekowac za zaangazowanie w zbiérke plastikowych

nakretek.
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PODZIEKOWANIE
DLA

DKRETOUE]) 2B JIBEENAREE ...
\ POKOZNYCH L (FOR2oWE WLKP
Za zaangazowanie
w zbidrke charytatywna
dla matego
Mikotaja

MARTA | PATRYK
MALYSZKO,
RODZICE

Do tej pory udato nam sie zebra¢ 637 kg nakretek oraz
94 kg makulatury z ktdrych zysk zostat juz przekazany
rodzicom jako wsparcie rehabilitacji Mikotaja.

W dalszym ciggu zachecamy do zbierania nakretek
i przekazywania ich do siedziby OIPiP w Gorzowie Wlkp.




Okregowa Izba Pielegniarek i Potoznych
ul. Obroncéw Pokoju 60/1-2

66-400 Gorzow Wikp.
tel./fax. 095-729-67-84  NIP: 599-14-16-861

email: oipip_gorzow@wp.pl www: www.oipip.gorzow.pl
Konto: PKO BP S.A. Il O/Gorzéw Wikp. Nr 341020 1967 0000 8602 0044 9249
OIPiP.0101.1.2021.MO Gorzéw Wikp., 20 grudnia 2021 .
Pan
Wiadystaw Dajczak
Wojewoda Lubuski

Szanowny Panie Wojewodo,

W imieniu Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w Gorzowie Wlkp. oraz pielegniarek - cztonkéw samorzadu zawodowego
pielegniarek i potoznych zatrudnionych w domach pomocy spotecznej pragne zwréci¢ uwage Pana Wojewody na trudne oraz
uciazliwe warunki pracy pielegniarek zatrudnionych w domach pomocy spoteczne;j.

Status pielegniarek zatrudnionych w domach pomocy spotecznej jest zdecydowanie odmienny od statusu pielegniarek
pracujacych w podmiotach leczniczych. Ich wynagrodzenia nie podlegajg finansowaniu ze srodkéw Narodowego Funduszu
Zdrowia, skutkiem czego nie zostaly one objete systemem podwyzek przewidzianych w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia
w sprawie ogolnych warunkéw umoéw o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej. Pielegniarki zatrudnione w domach pomocy
spotecznej nie sg réwniez objete przepisami ustawy o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego pracownikéw
wykonujacych zawody medyczne zatrudnionych w podmiotach leczniczych. Nieréwnosci ptacowe prowadza do sytuacji,
w ktorej wykwalifikowana kadra pielegniarska rezygnuje z pracy w domach pomocy spotecznej, co w praktyce pogarsza sytuacje
mieszkancow tych domow.

Pielegniarki realizujg takie same zadania, jak pielegniarki w szpitalach, tj. pobierajg materiat do badan, podajg leki, przyjmuja
i realizujg zlecenia lekarskie, ponadto prowadza trudny i zmudny proces pielegnacji pacjentéw, uczestnicza w karmieniu, w toalecie
i zaspokajaniu innych codziennych potrzeb podopiecznych. Za prace w porze nocnej pielegniarki pracujgce w domach pomocy
spotecznej maja ptacone 20% stawki godzinowej, a nie jak pielegniarki w ochronie zdrowia 65%. Nie otrzymuja one dodatku za
prace w niedziele i Swieta. Czas pracy to 8 godzin na dzieh roboczy, a nie jak w ochronie zdrowia 7 godzin 35 minut. W efekcie
uposazenie pielegniarek w domu pomocy spotecznej jest znacznie nizsze od uposazenia pielegniarek zatrudnionych w zaktadach
opieki zdrowotnej. Problemem w domach pomocy spotecznej jest stosowanie, w niektérych z nich, przymusu bezposredniego
na podstawie ustawy o ochronie zdrowia psychicznego. Réwniez podawanie mieszkaricom lekéw, zwtaszcza psychotropowych,
przez pracownikéw domoéw pomocy spotecznej staje sie problematyczne w sytuacji, kiedy na dyzurze nie ma pielegniarki.
Taki stan znaczaco dezorganizuje prace doméw pomocy spoteczne;j.

Pracujgce w domach pomocy spotecznej pielegniarki zapewniaja mieszkancom opieke przez 24 godziny na dobe, ponadto
jako cztonkowie zespotu opiekunczo-terapeutycznego, petnia funkcje pracownikéw pierwszego kontaktu, czynnie uczestniczac
w procesie opieki, pielegnacji, rehabilitacji, leczenia i podejmuja wszelkie dziatania profilaktyczne, aby zapewnié pensjonariuszom
bezpieczenstwo zdrowotne. Na pielegniarkach spoczywa wieksza odpowiedzialno$¢ oraz decyzyjnos¢. Dyzury petnig pojedynczo,
czesto na kilku oddziatach jednoczesnie. Pielegniarki sprawuja opieke nad mieszkaricami, ktérzy w 70% uzyskuja od 0 do 40 pkt
w skali Barthel. Pracuja z osobami niepetnosprawnymi, przewlekle chorymi somatycznie oraz przewlekle psychicznie chorymi
w tym uzaleznionymi od alkoholu, ktére do$¢ czesto w stanie po spozyciu alkoholu sg wobec nich agresywne, a ich zachowanie
w stosunku do siebie i innych wspdtmieszkancédw, niekiedy zagraza bezpieczenstwu catej spotecznosci. Wymagaja czestszej
kontroli zachowania i stanu zdrowia co powoduje szczegélne warunki pracy. Sytuacja pielegniarek pracujacych w domach pomocy
spotecznej nie zostata do konca uregulowana. Pomoc spoteczna przyznaje sie do pielegniarek niechetnie, a resort ochrony zdrowia
omija, bo przeciez formalnie podlegaja pod Ministerstwo Rodziny i Polityki Spotecznej. Zmiany w prawie powinny dotyczy¢
miedzy innymi wynagrodzen, w tym ustalenia minimalnego wynagrodzenia pielegniarek zatrudnionych w pomocy spotecznej,
dodatkéw za prace w niedziele i Swieta oraz zwiekszenia wynagrodzen za prace w godzinach nocnych i wymiaru urlopu.

Ponadtoistotne jest by w projektach dladomoéw pomocy spotecznej nie pomija¢ pielegniarek, a do projektéw juz realizowanych
przez NFZ wprowadzi¢ zapisy, ktére nie beda wykluczaty pielegniarek posiadajacych wiecej niz jedno miejsce pracy.

Zwracamy sie zatem z prosba Panie Wojewodo, o podjecie wszelkich mozliwych krokdéw, ktére wptyng na poprawe sytuacji
pielegniarek pracujacych w domach pomocy spotecznej.

Z gory dziekujemy za okazang pomoc oraz wsparcie.
Z wyrazami szacunku

Marta Powchowicz
Przewodniczqca Okregowej Rady
Pielegniarek i Potoznych w Gorzowie Wikp.
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Lubuski Urzad Wojewddzki

w Gorzowie Wielkopolskim

ul. Jagielloriczyka 8

66-400 Gorzéw Wikp. Gorzéw Wielkopolski, 11 stycznia 2022 r.
Nasz znak: PS-1.9421.2.360.2021.KBej

Wasz znak: OIPiP.0101.1.2021.MO

Sprawe prowadzi: Katarzyna Bejuk

Telefon: 95 7851 475

e-mail: katarzyna.bejuk@lubuskie.uw.gov.pl

Pani

Marta Powchowicz

Przewodniczaca OkregowejRady PielegniarekiPotoznych
w Gorzowie Wielkopolskim

Dotyczy: trudnej sytuacji pielegniarek zatrudnionych w domach pomocy spoteczne;j
Szanowna Pani Przewodniczaca,
uprzejmie dziekuje za Pani pismo - z 20 grudnia 2021 r. dotyczace trudnej sytuacji pielegniarek zatrudnionych w lubuskich domach
pomocy spotecznej. Warto$¢ i znaczenie pracy pielegniarek na rzecz mieszkaricéw doméw pomocy spotecznej jest niepodwazalna.
Dlatego mnie réwniez niepokoi status pielegniarek zatrudnionych w Domach Pomocy Spotecznej. Dyrektorzy lubuskich DPS
- coraz czesciej - zgtaszaja trudnosci w zatrudnieniu odpowiedniej liczby pielegniarek. Utrzymywanie sie takiego stanu moze by¢
powaznym zagrozeniem dla zachowania wtasciwego standardu ustug i opieki $wiadczonej w Domach.
Zapewniam Panig, ze dostrzegam problemy i trudna sytuacje pielegniarek oraz podzielam Pani opinie na temat koniecznosci
zmian w zakresie warunkéw ich zatrudniania i wynagradzania w DPS.
Na przestrzeni kilku ostatnich lat, Wojewoda Lubuski - i jego stuzby - wielokrotnie sygnalizowali - w Ministerstwie Zdrowia,
Ministerstwie Rodziny i Polityki Spotecznej i Narodowym Funduszu Zdrowia - potrzebe zmian w tym obszarze. Kwestia ta byta tez
przedmiotem licznych rozméw - Pana Wojewody i moich - z przedstawicielami wtasciwych resortéw odpowiadajacych za ten obszar.
Pani Przewodniczaca,
z posiadanych przeze mnie informacji wynika, ze problemy pielegniarek zatrudnionych w dps stanowia problem ogélnopolski.
Aktualnie trwa analiza proponowanych zmian systemowych. Wymagajg one szerokich konsultacji i uzgodnien, a ich weryfikacja ma
na celu ustalenie najkorzystniejszych rozwigzan w tym obszarze.
Ufam, ze wkrétce bedziemy uczestniczy¢ wzmianie, ktéra przyczyni sie do znaczacej poprawy warunkéw zatrudnieniaiwynagradzania
pielegniarek w Domach Pomocy Spotecznej.

Z powazaniem

Zup. WOJEWODY LUBUSKIEGO
Grazyna Jelska

Dyrektor
Wydziatu Polityki Spofecznej

Narodowy Fundusz Zdrowia
Lubuski Oddzial Wojewo6dzki w Zielone) Gorze

Wydzial Swiadczen Opieki Zdrowotnej
Data: 20 grudnia 2021 r.

Znak sprawy: WSOZ-1.425.220.2021
WSOZ-|.MM

Pani
Marta Powchowicz
Adresat:  Przewodniczaca
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych
w Gorzowie Wielkopolskim
ul. Obroncéw Pokoju 60/1-2,
66-400 Gorzéw Wielkopolski
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Tytut pisma: Higiena szkolna

Szanowna Pani Przewodniczaca

W zwiazku z rozwigzywaniem umoéw na realizacje swiadczen gwarantowanych w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna
w zakresie Swiadczen pielegniarki szkolnej zwracam sie z uprzejmag prosba o przekazanie informacji pielegniarkom
o mozliwosci zawarcia umoéw w w/w zakresie w szkotach wykazanych ponizej oraz zamieszczenie komunikatu w tej sprawie
na stronie internetowej Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych:

« Szkota Podstawowa w Niedoradzu, ul. Markiewiczowej 7;

« Szkota Podstawowa nr 4 w Kostrzynie nad Odrg, ul. Sienkiewicza 6;

+ Szkota Podstawowa w Kalsku, Kalsk 65, 66-100 Sulechéw;

« Szkota Podstawowa w Kijach, Kije 141a, 66-100 Kije;

« Szkota Podstawowa w Brodach, Jagielnicka 97, 66-105 Brody (koto Sulechowa);

« Szkota Podstawowa w Nietkowicach, Nietkowice 98, 66-100 Sulechéw;

+ Szkota Podstawowa w Borowie Wielkim, Borow Wielki 53;

- Szkota Podstawowa w Goscieszowicach, Goscieszowice 82;

« Szkota Podstawowa w Nowym Kurowie, Nowe Kurowo 35;

+ Szkota Podstawowa w Starym Kurowie, ul. Kosciuszki 95;

+  Zespol Szkolno-Przedszkolny w Brodach, ul. Kilinskiego 11 (koto Lubska);

+ Specjalny Osrodek Szkolno-Wychowawczy w Lipkach Wielkich, ul. Szosowa 109 (koto Skwierzyny);
« Szkota Podstawowa nr 8 w Zielonej Gérze, ul. Zawada-Szkolna 24;

«  Zesp6t Szkot Ogolnoksztatcgcych i Ekonomicznych w Lubsku, ul. Chopina 10;

+ Niepubliczna Szkota Podstawowa w Lubsku, ul. Chopina 10;

« Szkota Podstawowa im. E. Bojanowskiego w Lubsku, ul. Kolejowa 9.

Jednoczesnieinformuje, ze Swiadczenia w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna, kontraktowane sg w tzw. trybie otwartym

na podstawie art. 159 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych (Dz.U. 2021 poz. 1285 ze zm.), bez koniecznosci ogtaszania postepowania w trybie konkursu ofert.

Umowe w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna w zakresie $wiadczen pielegniarki szkolnej zawiera sie ze
$wiadczeniodawca spetniajacym warunki do zawarcia umowy okreslone w:

I. Zarzadzeniu Nr 160/2021/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 30 wrzesnia 2021 r. w sprawie warunkow
zawarcia i realizacji uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej.

Il. Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 24 wrzesnia 2013 roku w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu
podstawowej opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2021 r., poz. 540).

ll. Ustawie z dnia 12 kwietna 2019 r. o opiece zdrowotnej nad uczniami (Dz. U. 2019, poz. 1078).

Zgodnie z § 34 w/w zarzadzenia wnioski o zawarcie uméw moga by¢ sktadane w ciggu catego roku kalendarzowego.

Ztozone prawidtowo wnioski rozpatrywane sg w terminie 20 dni od dnia ich ztozenia. Umowa obowigzuje od pierwszego

dnia okresu sprawozdawczego nastepujacego po dniu jej zawarcia.

Zwyrazami szacunku
Z upowaznienia Dyrektora
Lubuskiego Oddziatu Wojewddzkiego
Narodowego Funduszu Zdrowia
Daria Kaczmarek
Zastepca Dyrektora ds. Ekonomiczno-Finansowych
Lubuskiego Oddziatu Wojewddzkiego
Narodowego Funduszu Zdrowia
/Dokument podpisany elektronicznie/
Kontakt
Matgorzata Misko, tel. 683287609, e-mail Matgorzata.Misko@nfz-zielonagora.pl
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AKTUALNOSCI

INFORMACJA O WYSOKOSCI OPLAT W 2022 .

Na podstawie § 2 ust. 1 uchwaty 18 i 22 VIl Krajowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych w sprawie wysokosci sktadki
cztonkowskiej okresla sie miesieczna sktadke cztonkowska w odniesieniu do os6b wykonujacych zawod pielegniarki,
potoznej w ramach dziatalnosci gospodarczej - indywidualnej badz grupowej praktyki zawodowej, a takze innych
cztonkéw samorzadu zobowigzanych do optacania sktadek nie wymienionych w pkt 1-2 w/w uchwaty, w tym
réwniez pielegniarek i potoznych wykonujacych zawéd wytacznie poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, ktore
nie ztozyly wniosku o wykreslenie z rejestru pielegniarek i potoznych w wysokosci 0,75% przecietnego miesiecznego
wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez wypfat nagréd z zysku, ogtaszanego przez Prezesa GUS za ostatni kwartat
poprzedniego roku kalendarzowego.

Zgodnie z Obwieszczeniem Prezesa Gtoéwnego Urzedu Statystycznego z dnia 21 stycznia 2022 r. w sprawie przecietnego
miesiecznego wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez wyptat nagréd z zysku w czwartym kwartale 2021 r. wydanym
na podstawie art. 6 ust. 6 ustawy z dnia 12 lutego 2010 r. o rekapitalizacji niektérych instytucji finansowych oraz o rzagdowych
instrumentach stabilizacji finansowej (Dz. U. 2 2018 r. poz. 124 oraz z 2019 r. poz. 1798 oraz z 2021 r. poz. 1598 i 2140) przecietne
miesieczne wynagrodzenie w sektorze przedsiebiorstw bez wypfat nagréd z zysku w czwartym kwartale 2021 r. wyniosto
6 220,80 zt.

6 220,80 zt. x 0,75% = 46,66 zl.

Wysokos¢ sktadki od 02/2022 -46,66 zi. /m-c

W odniesieniu do pielegniarki lub potoznej zatrudnionej na podstawie umowy o prace albo na podstawie stosunku stuzbowego,
a takze w przypadku pielegniarki lub potoznej nie prowadzacej dziatalnosci gospodarczej, a wykonujacej zawdd wytacznie na
podstawie umowy zlecenia wysokos¢ sktadki miesiecznej cztonkowskiej wynosi 1% miesiecznego wynagrodzenia zasadniczego.
Wysokos¢ optat za wpis/zmiane wpisu do rejestru podmiotéw prowadzacych dziatalnosc lecznicza

Zgodnie z art. 105 ust 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z 2021 r. poz. 711 z pdzn. zm.) wpis
do rejestru podlega opfacie wynoszacej: 2% przecietnego miesiecznego wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez
wyptaty nagrod z zysku za ubiegty rok, ogtaszanego, w drodze obwieszczenia, przez Prezesa Gtéwnego Urzedu Statystycznego
w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej Polskiej,Monitor Polski’, obowigzujacego w dniu ztozenia wniosku o wpis do rejestru
— w przypadku lekarza, pielegniarki lub fizjoterapeuty. Zmiana wpisu w rejestrze podlega opfacie stanowigcej 50% wysokosci
optaty, o ktdrej mowa w ust. 1 (ust. 2). Wniosek o zmiane wpisu w rejestrze, ktory dotyczy wylgcznie przedstawienia dokumentu
ubezpieczenia potwierdzajacego zawarcie umowy ubezpieczenia, jest wolny od opfat (ust. 2a).

Zgodnie z Obwieszczeniem Prezesa Gtownego Urzedu Statystycznego z dnia 21 stycznia 2022 r. w sprawie przecietnego
miesiecznego wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez wyptat nagréd z zysku w 2021 r. wydanym na podstawie
art. 60 pkt 5 ustawy zdnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarkii potoznej (Dz. U.z 2021 r. poz. 479 i 1559) przecietne miesieczne
wynagrodzenie w sektorze przedsiebiorstw bez wyptaty nagrdéd z zysku w 2021 r. wyniosto 5 888,80 zt.

5888,802zt.x2%=117,78 zi.

Wysokos¢ optaty za wpis do rejestru
podmiotéw prowadzacych dziatalnos$é lecznicza - 118,00 zi.

Zmiana wpisu do rejestru podmiotéw
prowadzacych dziatalnos$¢ lecznicza -59,00 zi.

Wysokos¢ optat za wpis do rejestru podmiotéw prowadzacych
ksztatcenie podyplomowe pielegniarek i potoznych

Zgodnie z art. 76 ust 5 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. z 2021 r, poz. 479 z pézn. zm.)
wysokos¢ optaty, o ktérej mowa w ust. 4, wynosi 6% przecietnego miesiecznego wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez
wypfaty nagréd z zysku za ubiegty rok, ogtaszanego, w drodze obwieszczenia, przez Prezesa Gtéwnego Urzedu Statystycznego
w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej Polskiej ,Monitor Polski’, obowigzujagcego w dniu ztozenia wniosku o wpis,
zaokraglonego w gére do petnego ztotego.

5888,80 zt. x 6 % = 353,33 z.

Wysokos¢ optat za wpis do rejestru podmiotéow -354,00 zt.
prowadzacych ksztalcenie podyplomowe
pielegniarek i potoznych
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Stres w pracy personelu medycznego

Pojecie stresu w srodowisku medycznym nabiera ostatnio szczegélnego znaczenia. Intensywne zmiany, coraz wieksze wymagania
pacjentéw i ich rodzin, sytuacja pandemii powoduje coraz czeste zniechecenie, poczucie stresu i wypalenia zawodowego.
Czy jednak istnieje pozytywny wymiar stresu? | czy istniejg skuteczne sposoby radzenia sobie z nim?
Z definicji stres jest reakcjg organizmu na niekorzystne, gtéwnie zewnetrzne bodzce srodowiskowe, dzieki ktérym organizm moze
dostosowac sie do nowych warunkéw otoczenia. Odczuwanie stresu petni w organizmie funkcje adaptacyjna.
Reakcja na stres jest interakcja pomiedzy czynnikami takimi, jak:

» bodzce sSrodowiskowe - to co nas spotyka, lub myslimy, ze moze sie nam przydarzy¢,

« nasza ocena sytuacji - ocena poznawcza,

« reakcja fizjologiczna i psychiczna organizmu.
Co bedzie sie dziato w wyniku tej interakgji, czyli jakie zachowanie sie pojawi, zalezy gtéwnie od naszej oceny sytuacji. Bodzce
dziatajace na nasz organizm i wywotujace reakcje stresowa, nazywamy stresorami. Wszystko, co dzieje sie w naszym organizmie
(np. sztywnos¢ karku, przy$pieszone bicie serca, zwiekszona potliwos¢) informuje mézg, ze dzieje sie cos$ ztego. Sygnaty
te powoduja wcisniecie wiasnego przycisku alarmowego i wyzwolenie dtugiego tancucha reakgcji swiadczacych o gotowosci
organizmu do walki lub ucieczki. Wyzwala sie adrenalina, ktéra pozwala organizmowi pracowac na najwyzszych obrotach.
Ta pierwotna reakcja miata uchroni¢ naszych przodkéw przed zagrazajacymi zyciu sytuacjami. Czasy i stresory sie zmienity, jednak
nasz organizm dalej reaguje w ten sam, pierwotny sposéb, a poniewaz wspdtczesne zagrozenia towarzysza nam na co dzien, uktad
wspétczulny nie pozwala nam powrdci¢ do stanu spoczynku. Zamiast walczy¢ lub uciekaé przezywamy wszystko na siedzaco. Jest
to ogromnym obcigzeniem psychicznym i fizycznym.
Kiedy stres jest niebezpieczny? Pewien optymalny poziom stresu (eustres) jest niezbedny dla efektywnego funkcjonowania
cztowieka. Zbyt niski poziom stresu powoduje spadek motywacji, apatie i znudzenie. Zbyt wysoki (distres) - napiecie.
Po przekroczeniu pewnej, dla kazdej osoby innej, fizjologicznej granicy, stres oddziatuje destrukcyjnie. Granice te nazywamy
indywidualnym poziomem odpornosci na stres. Po jej znacznym przekroczeniu obniza sie zdolnos¢ reagowania i paralizuje
sprawnos¢ psychiczna, a w ekstremalnych wypadkach - fizyczna. Ekstremalne przekroczenie wydzielania hormonéw stresu
do krwiobiegu skutkuje uszkodzeniem tkanek, a szczegdlnie, znacznych ilosci neurondw w mézgu. Ze wzgledu na site i czas
trwania wyrézniamy stres krotkotrwaty (silny i krétki czas trwania), oraz stres chroniczny (Srednia sita i permanentny czas trwania).
Krétkotrwaty moga wywotac tak zwane reakcje traumatyczne, natomiast chroniczny - stresory diugotrwate, ktére nie wywotuja
natychmiastowych, negatywnych konsekwencji, dlatego mozna sie do nich przyzwyczai¢ i je lekcewazy¢. Nie przekraczaja
poczatkowo mozliwosci adaptacyjnych cztowieka, ale stopniowo wyczerpuja zasoby odpornosciowe jednostki. Wedtug badan,
to whasnie ten rodzaj stresu jest najbardziej uciazliwy i szkodliwy, poniewaz na biezaco nie niwelujemy jego dziatania.
To nie sam stres jest niebezpieczny dla cztowieka, ale to, jak na niego reagujemy. Dlatego niezmiernie istotng umiejetnoscia jest
adekwatne reagowanie na stres. Kazdy z nas stara sie na rézne sposoby postepowac z wtasnym stresem poprzez stosowanie
roznych technik radzenia sobie z nim. Najbardziej efektywne bedg te oparte o rzetelne wiadomosci (psychoedukacja), rozwdj
indywidualnych predyspozycji oraz prace wtasna.
Najczesciej wymieniane stresory zawodowe:

1. Czynniki stresowe tkwigce w samej pracy:

v jakosciowe i iloSciowe przecigzenie praca,

presja czasu i bezwzgledna terminowosc,
warunki pracy,
praca zmianowa,
koniecznos¢ nadazania za szybkimi zmianami technologicznymi.
2. Stosunki spoteczne z przetozonymi, podwtadnymi i kolegami:

v niezdolno$¢ do podporzadkowania sie,

v brak wsparcia spotecznego,

v wadliwa polityka spoteczna.
3. Struktura organizacyjna i klimat emocjonalny:

v brak wspotodpowiedzialnosci,

v poczucie osamotnienia,

v' zta komunikacja interpersonalna.
4. Miejsce w organizacji:

v" dwuznacznos¢ roli,

v nieadekwatna do roli odpowiedzialno$¢ za rzeczy i ludzi,

v’ zbyt duza zaleznos¢ od kierownictwa Sredniego szczebla.

v
v
v
v
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5. Zrédta ekstra organizacyjne:
v’ problemy rodzinne,
v’ kryzysy zyciowe,
v" trudnosci finansowe,
v konflikty w pracy i w domu,
v brak wsparcia instytucjonalnego.

6. Kariera zawodowa:

v" aktualny status zawodowy niezgodny z kwalifikacjami i aspiracjami,
v brak perspektyw rozwoju.

7. Czynniki osobowosciowe:

v brak zrbwnowazenia emocjonalnego,

konformizm,

sztywnos¢ postaw,

trudnosci adaptacyjne,

niski lub wysoki poziom motywacji i osiagnie¢,

v brakinicjatywy.

Konsekwencje stresu zawodowego:

1. Bezposrednie. Krétkotrwate reakcje na stres, czyli dorazna odpowiedzZ organizmu na wymagania stawiane przez stresor:

« reakcje fizjologiczno-somatyczne - przyspieszone tetno, zwiekszona potliwos¢, wzrost cisnienia tetniczego krwi, ptytki oddech,
gwattowne odczucia zimna i goraca, napiecie migsni konczyn, rozszerzenie zrenic, zaciskanie szczek, czeste oddawanie moczu,

« reakcje psychologiczne - trudnosci w koncentracji uwagi, utrata pewnosci siebie, wzrost agresywnosci, napiecie i poczucie
rozdraznienia, zanizona samoocena, gonitwa mysli, zmeczenie i wyczerpanie, zamartwianie sie i niepokdj,

« reakcje poznawcze - zmiany w jakosci i sprawnosci funkcjonowania umystowego (pozytywne - szybkie rozwiazywanie
problemoéw, negatywne - btedy w rozumowaniu),

+ reakcje behawioralne - roztargnienie, nadpobudliwos¢ ruchowa, obgryzanie paznokci, tiki, spadek apetytu lub nadmierne
objadanie sie, wieksze spozycie alkoholu, nikotyny lub substancji odurzajacych, lekéw, trudnosci w zasypianiu.

2. Odlegte skutki stresu:

« Psychologiczne konsekwencje zdrowotne - napiecie, lek, depresja, nieche¢, znudzenie, poczucie bezwartosciowosci, bezradnosci,
bezsilnosci i zagubienia, biernos¢, apatia, poczucie alienacji, gniew, represja uczu¢, nieumiejetno$¢ koncentracji uwagi,
zaburzenia nerwicowe, zespét wypalenia zawodowego,

« Fizyczne konsekwencje zdrowotne - choroby serca, przewodu pokarmowego, skéry, uktadu oddechowego, zmeczenie, napiecie
fizyczne,

« Konsekwencje behawioralne - usztywnienie zachowania, izolacja od otoczenia, agresja, wzmozone pragnienie dominowania
nad innymi, uzaleznienia, zaburzenia odzywiania, zachowania ryzykowne.

Analizujac wystepujace w pracy przyczyny i skutki stresu, widzimy wyrazny dowod na to, ze mamy mozliwo$¢ wptywania
na znaczaca czes¢ naszego stresu w pracy. Majac tg wiedze, jestesmy w stanie ukierunkowac nasza dziatalno$¢ na wyeliminowanie,
zminimalizowanie lub tolerowanie zdarzen stresowych. Stosowanie technik radzenia sobie ze stresem i Swiadome uspokajanie
ciata daje naszemu mdzgowi zna¢, ze sprawy nie majg sie az tak Zle, ze sytuacja poprawia sie z minuty na minute. Dzieki temu
nasz mézg nie ma juz powodu do utrzymywania stanu alarmowego. Warto wiec poznac proste i skuteczne metody radzenia sobie
ze stresem, odzyskiwanie energii, rbwnowagi wewnetrznej i optymizmu. Ich konsekwentne stosowanie zalezy juz tylko od naszej
woli i determinacji.

Poznajmy zatem kilka przyktadéw technik antystresowych. Aby skutecznie zwalcza¢ wszechotaczajacy nas stres, musimy

dziata¢ wielotorowo i systematycznie na caty ukfad psychofizyczny. Zacznijmy od zmiany nastawienia i myslenia. Czy w naszym

stowniku nie pojawiaja sie zbyt czesto uogdlnienia typu:,zawsze”, ,nigdy” oraz zwroty ,musze’, ,powinienem’, ,na pewno nie dam
rady”? Zwroty te, sg czesto przesadzone i nierealistyczne. Skupiamy sie na negatywach i dyskredytujemy pozytywy, stosujemy
domysty, zbytnig ocene emocjonalng i oskarzenia. Powoduje to poczucie utraty kontroli nad sytuacja i obnizenie tolerancji
na sytuacje trudne. Aby zwiekszy¢ psychologiczna site, polegajaca na $wiadomym poczuciu, ze to my kontrolujemy sytuacje,
a nie czynniki zewnetrzne od nas niezalezne, musimy wprowadzi¢ myslenie relatywne i elastyczne. Polega ono na zastgpieniu
wszystkich w/w przekonan, zwrotami typu,chciatbym’.,dobrze by byto’, bez uogdlnien i negatywizmoéw. W zmianie rozumowania
na bardziej pozytywne pomocne bedzie przyjmowanie szerszej perspektywy, szukanie dowodoéw, ze odnieslismy sukces. Pozwoli
nam to zrozumie¢, ze chociaz poczatkowo wydaje sie, ze ponieslismy porazke lub tkwimy w toksycznej sytuacji, to po gtebszej
analizie widzimy, ze jednak tak nie jest. Znalezienie kilku pluséw zwieksza nasza samoocene, poprawia samopoczucie oraz dodaje
energii do dalszej pracy. Dla perfekcjonistow, ktdrzy oczekujg od siebie i otoczenia wiecej niz wymagajg standardy dziatania, przez

CO narazaja sie na stres zwigzany z przecigzeniem, pomocna bedzie zwykta wyrozumiatos¢. Wbrew przekonaniom, fagodzenie

potrzeby robienia wszystkiego idealnie, paradoksalnie zwieksza, a nie zmniejsza efektywnos¢ dziatania.

Waznym elementem w radzeniu sobie ze stresem jest umiejetno$¢ trzymania emocji na wodzy. Nie oznacza to oczywiscie ttumienia

AN NI
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tych emocji, az wybuchna w najmniej odpowiednim momencie. Wrecz przeciwnie - gdy jestesmy ich $wiadomi, potrafimy
je nazwad i znajac ich zrédto, zyskujemy nad nimi catkowita kontrole. Skupmy sie na emocjach, zastandwmy sie, skad ptyna i jakie
maja znaczenie, a wtedy mozemy je powstrzymac, badz wyrazi¢ w mniej impulsywnej formie.

Pomocna technika w zmaganiu sie z sytuacjami szczegdlnie trudnymi, s3 wyobrazenia. Polega ona na tworzeniu ,emocjonalnej
kotwicy", czyli wizualizacji sytuacji, w ktérej juz kiedys udato nam sie skutecznie poradzi¢ sobie z podobnym stresem. Dzieki temu
uspokajamy sie, czujemy moc sprawczg i zaczynamy wierzy¢, ze moze nam sie udac.

Waznym czynnikiem w walce ze stresem s3 zachowania asertywne. Dzieki nim utrzymujemy odpowiednia samoocene, dbamy
o zaspokajanie wiasnych potrzeb oraz pilnujemy wewnetrznych granic, bez naruszania praw innych oséb, w sposéb dostosowany
do okolicznosci. Dzieki asertywnosci sami unikamy stresu wynikajgcego z niezrealizowania wiasnych potrzeb, bycia zbyt ulegtym
i zaleznym lub agresywnym.

Korygowanie btednych przekonan i zachowarh wymaga dyscypliny myslenia, samokontroli i umiejetnosci swiadomego
odpowiadania, a nie impulsywnego reagowania na doswiadczenia, ktére sa dla nas trudne.

Aby skutecznie zwiekszy¢ swoja indywidualng odpornosc na stres, trzeba zadbac o jeszcze pare przyzwyczajen. Pierwszym z nich,
jestdbanie o wsparcie spoteczne 0séb bliskich, niezwigzanych z miejscem pracy. Jest to bardzo skuteczny sposéb przeciwdziatania
stresowi, szczeg6lnie zawodowemu.

Nastepnym waznym czynnikiem jest dbatos¢ o sprawnos¢ fizyczna. Cwiczenia fizyczne pozwalaja roztadowaé napiecia, ktére
gromadza sie w réznych czesciach ciata, gdy w stresie napinamy poszczegdlne grupy miesni. Ponadto wprawiaja nas w dobre
samopoczucie, gdyz praca duzych grup miesni jest zwigzana z wydzielaniem hormondéw szczescia - endorfin - substangji
o dziafaniu euforyzujacym, podnoszacym nastroj.

Ostatnig sprawa, niezwykle wazng, cho¢ niestety czesto pomijang w nattoku codziennych spraw, jest wiasciwy odpoczynek
i regeneracja. Aby byta ona aktywna, musi by¢ dostosowana do naszego rytmu, rodzaju zmeczenia, czasu oraz musi przebiegac
miarowo - po trochu, ale codziennie. ,Wkasciwy odpoczynek” oznacza dla kazdego inny, satysfakcjonujacy sposéb spedzania
wolnego czasu. Czesto inny rodzaj lub stadium zmeczenia, u tej samej osoby wymaga réznych, np. aktywnych badz pasywnych
form odpoczynku.

Podsumowujac, mozna stwierdzi¢, ze:,Stres jest dobry, gdy panujesz nad nim. Stres jest zty, gdy panuje nad toba".

Opracowata: Alicja Swigtek

WOJEWODZKI OSRODEK MEDYCYNY PRACY W GORZOWIE WIELKOPOLSKIM
zaprasza
AKTYWNYCH ZAWODOWO MIESZKANCOW WOJEWODZTWA LUBUSKIEGO
do udziatu w Projekcie dofinansowanym z Funduszy Europejskich

+~REHABILITACJA DROGA DO UTRZYMANIA ZDROWIA | AKTYWNOSCI ZAWODOWE)J
LUBUSZAN".

Projekt zaktada kompleksowe dziatania takie jak: zabiegi rehabilitacyjne, poradnictwo medyczne, edukacje zdrowotna
oraz wsparcie psychologiczne, ktére maja na celu nie tylko przywrécenie i utrzymanie zdolnosci zawodowych, ale
rowniez ksztattowanie whasciwych postaw prozdrowotnych oraz pozytywnych zmian w stylu zycia.

Czas trwania projektu 01.03.2022r. - 30.06.2023 r.

Kontakt/Informacja/Rejestracja: (8.00 do 15.00) lub osobiscie w Zaktadzie Rehabilitacji
Wojewddzki Osrodek Medycyny Pracy

ul. Fabryczna 70

66-400 Gorzéw Wikp.

tel. 9572083 79 lub 95 7202 303

Uczestnictwo w programie jest bezptatne/szczegéty na www.womp.gorzow.pl

Partnerzy projektu
Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Poradnia Neurologiczna Belon, Krynicka, Sobkowiak - Osifiska Lekarze Spotka Partnerska
Polskie Towarzystwo Walki z Kalectwem Oddziat w Gorzowie WIlkp.

* %

Fundusze . . . . o
el Rzeczpospolita Lubuskie Unia Europejska i
E Eu ropejskle - Polska \ Warte zachodu Europejski Fundusz Spoteczny RIS

Program Regionalny
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..Sktadniki na zurek:

8

N e "+ 1cebula, > X
« 1 fyzeczka soli, i A I -2 zabkiczosnku, o : 1
+ 2 dkg drozdzy, ey % : g « 1 kawatek pory, e R Y - b o :
« 2 tyzki oleju, o e - 1 kawatek selera, 1} . :
+250-300 ml wody letniej, : « 1 marchewka, : ' <
« szczypta cukru. « 2 ziemniaki,

« 2 liscie laurowe,

Sktadniki pomada: « 3 Ziela angielskie,
+ 1 tyzka maki, - przyprawa uniwersalna,
+ 120 ml wody, - 500 ml zakwasu do zurku,
+ szczypta soli. + 200 ml $mietany 30 %,

+ 500 g kietbasy biatej lub $laskiej,
+ 20 dkg boczku wedzonego,

« 1 tyzeczka majeranku,

- olej rzepakowy,

« natka pietruszki,

« 4 jajka.

Sktadniki na zakwas:

+ 500 ml wody przegotowanej,
« 6 tyzek maki zytniej typ. 2000,
+ 5 zabkdéw czosnku,

« 4 listki laurowe,

« 10 ziaren ziela angielskiego.

Chleb:

Do miski wykruszy¢ drozdze, dodac szczypte soli, dwie tyzki maki i okoto 50 ml letniego mleka. Zaczyn wymieszac i odstawi¢ do wyrosniecia
na pot godziny. Do zaczynu przesiac reszte maki, dodac sol, olej i stopniowo wlewac letnig wode. Ciasto wyrobi¢ robotem, w razie potrzeby dolac
wody. Ciasto musi by¢ dobrze wyrobione, elastyczne. Po wyrobieniu odstawic je w ciepte miejsce, w misce przykrytej sciereczka, na 90 minut
az do wyrosniecia. Po tym czasie zagnies¢ ciasto rekoma, podzieli¢ na dwie czesci. Z kazdej kulki oderwacé maty kawatek ciasta, ktéry postuzy
jako uchwyt na dekielek. Nastepnie uformowac dwie kule u géry kazdej zrobi¢ palcem matg dziurke i umiesci¢ w niej uchwyty. Chlebki utozy¢
na blaszce, na papierze do pieczenia i odstawi¢ przykryte $ciereczka w ciepte miejsce na okoto 30 minut.

Pomada:

Do garnka wla¢ wode, dodac sél, make i gotowac przez chwile na wolnym ogniu. Ciepta pomada przy pomocy pedzelka posmarowac chlebki.
Chlebki beda miaty dzieki temu fajng chrupiaca skdrke.

Piekarnik nagrza¢ do 220 stopni i wstawi¢ chlebki. Piec 10 minut nastepnie zmniejszy¢ do 200 stopni i piec kolejne 10 minut. Po tym czasie
zmniejszy¢ na 180 stopni i piec jeszcze okoto 20 minut.

Po wyjeciu z piekarnika spryskac zimna wodg i przykry¢ $ciereczka.

Odcia¢ gére chlebkéw i wydrazy¢ srodek.

Zakwas:

Wode przegotowang i catkowicie wystudzong wla¢ do duzego i czystego stoja. Do wody doda¢ make zytnig typ. 2000 oraz obrane zabki
czosnkuy, liscie laurowe i ziele angielskie. Catos¢ wymieszac i przykry¢ gaza. Gaze najlepiej umocowac za pomocg gumki recepturki. Nie zakrecac
stoika, poniewaz zakwas potrzebuje dostepu powietrza, by mégt pracowac. Stoik odstawi¢ w zacienione, ale ciepte miejsce. Miesza¢ zakwas
przynajmniej raz dziennie przy pomocy suchej tyzki lub drewnianego patyczka. Zakwas jest gotowy po okoto 7-8 dniach.

Zurek:

Boczek pokroi¢ w paski, przesmazy¢ na oleju. Dodac pokrojong cebule i dalej smazy¢. Wla¢ okoto dwa litry wody, doda¢ obrane warzywa, lis¢
laurowy, ziele angielskie i gotowac¢ na wolnym ogniu okoto 20 minut. Nastepnie doda¢ pokrojong kietbase i gotowac kolejne 15 minut. Na koricu
wla¢ zakwas i zagotowad. Seler i por usuna¢ z zupy pozostate warzywa wyja¢ pokroi¢ i umiesci¢ ponownie w garnku. Odstawi¢ z ognia wla¢
$mietane, doprawi¢ przyprawa i majerankiem. Podac z natka pietruszki i jajkiem ugotowanym na twardo.

Opracowata: Matgorzata Paradowska
g W o W W e WY a O

Kochani, Swieta Wielkanocne to Swieta gdzie na stole kréluja potrawy z jajkami w sktadzie, w zwiazku z tym
faktem postaram sie przekaza¢ Wam kilka przepiséw, tatwych do wykonania, w ktorych sktadzie sg jajka.

Przepis na jajka
SOOOOOOOOOO

1. smazone nadziewane pokroi¢ w drobna kostke. Jajka obrac ze skorupek i przekroic¢ na pot.

Sktadniki: Wyjac zéttka i wiozy¢ do miseczki, rozgnies¢ widelcem. Do zéttek
. 8jajek, 150 g szynki wedzonej, 1/2 peczka natki pietruszki, 2 tyzki dodac pietruszke, szynke oraz majonez. Majonezu dodac tyle zeby
majonezu, butka tarta, olej, sol, pieprz. farsz byt gesty. Wszystko doprawi¢ do smaku solg oraz pieprzem

| nakladac na bla’fka w mlejsce z6ttek. Nastepnie po{o ki jaj

Sposoéb przyrzadzenia: ~ tartej. Nastepnie usmazy¢ na
azeniu przetozy¢ na re

thuszezu.




CO PO DYZURZE

2. chrzanowe

Sktadniki:

+ 4 jajka, 150 g serka smietankowego, 3 petne tyzeczki
utartego chrzanu, 5 plastrow szynki gotowanej,
5 pomidorkdéw koktajlowych, 3 czarne oliwki jak ktos woli
zielone mozna dac zielone, 1/3 z6ttej papryki, 5-6 lisci
sataty, sol, pieprz do smaku.

Sposodb przyrzadzenia:

Jajka ugotowac na twardo. Zala¢ zimna wodg i ostudzic.
Obrac ze skorupek i przekroi¢ na pot. Wyjac zéttka, do zottek
dodac serek, chrzan, sél, pieprz do smaku. Cato$¢ zmiksowac.
Nadzienie mozna przetozy¢ do rekawa cukierniczego lub do
szprycy cukierniczej i wycisng¢ w miejsce zabranych zottek.
Do przekrojonej na pét i zrolowanej szynki rowniez wcisnaé
farsz. Na talerzu utozy¢ umyta i osuszong satate, na niej jajka,
zrolowang szynke a nastepnie obok potéwki pomidorow.
Oliwki i papryke pokroi¢ w paski i udekorowac nimi jajka.

Przepis na satatke z ananasem <CCCOCOOOOO
Smaczna i szybka safatka z ananasem, kukurydza i jajkami. Mozna do niej doda¢ réwniez drobny makaron lub por.

Sktadniki:

250 g z6ttego sera,

« stoik cietego selera,

« kukurydza z puszki,

« 5 jajek,

« puszka ananasa,

+ 200 g wedzonej piersi z kurczaka lub szynki konserwowej,
+ majonez,

+ 50,

- pieprz.

Przepis:

« Jajka ugotowac na twardo i pokroi¢ w kostke. Ser zetrze¢ na tarce o duzych
oczkach. Selera i kukurydze odsaczy¢. Kurczaka lub szynke pokroi¢ w kostke.

» Ananasa pokroi¢ w $rednig kostke. Doprawic sola i pieprzem.
« Sktadniki wymiesza¢, dodac 2-3 tyzki majonezu.

Kilka przyktadow jak w domu mozna uzyskac piekne, naturalne kolorowe pisanki:

Buraki (rézowe pisanki) — obrane i pokrojone buraki wrzuci¢ do zimnej wody z dodatkiem soli
i 3-4 tyzkami octu, ostroznie wtozy¢ jajka. Gotowac 10 min zostawi¢ w garnku do wystudzenia.

tupinki cebuli (pomaranczowe/bordowe pisanki) — tupinki cebuli wrzuci¢ na dno garnka
wla¢ wode, wytozy¢ na nie jajka dodac¢ odrobine soli i 2 tyzki octu. Przykry¢ jajka tupinkami.
Gotowac 10 min. Im wiecej tupinek tym lepiej. Mozna wybrac tupinki z zéttej lub czerwonej
cebuli (proponuje uzy¢ jednoczesnie jednych i drugich).

Kurkuma (zétte pisanki) - wode wymiesza¢ z 4 tyzkami kurkumy, solg i 2 tyzkami octu.
Zagotowac jajka 10 min, pozostawi¢ na okoto 2 godz.

Szpinak (zielone pisanki) - potrzebny jest swiezy szpinak. Do gotujacego sie w wodzie szpinaku
wiozy¢ ostroznie jajka i gotowac przez 15 min. Pozostawi¢ na noc.

Czerwona kapusta (niebieskie pisanki) - posieka¢ pot gtowki kapusty, wrzuci¢ do wody
z dodatkiem soli zagotowac 10 min. Do gotowego wywaru wtozy¢ jajka i gotowac 10 min.
Pozostawi¢ do uzyskania pozadanej barwy.

Zasady o ktérych trzeba pamietac aby uzyskac jak najlepszy efekt sg dwie:
1. nalezy wybierac jasne, biate jajka,
2.im dtuzej jajka trzymane po zagotowaniu tym kolor bedzie intensywniejszy.

Opracowata: Wiestawa Kandefer
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PODZIEKOWANIA | GRATULACJE

.Gratulowaé, dziekowaé to mato
Najpiekniejsze kwiaty nic nie znaczq,
Trzeba pojaé cafq giebie tej stuzby
Pielegniarska codziennag prace.”

Barbarze Gutkowskiej
i
Jadwidze Czaplickiej
PIELEGNIARKOM PRZECHODZACYM NA EMERY TURE
DZIEKUJEMY

Emer'y‘rura to czas zastuzonego odpoczynku. Dlatego my, kolezanki chcemy
Wam zyczy¢ radosci z zycia, u$miechu od ucha do ucha i tego zebysmy juz na zawsze zostaty
. w Waszych wspomnieniach.
Dziekujemy za wsparcie i za Wasze nieocenione rady.
Jestescie dla nas autorytetem.
Dziekujemy za wszystko!

Personel Stacji Dializ FMC
Kostrzyn nad Odra,

Lucynie Sottysik - pielegniarce
poradni specjalistycznych

Gabrieli Filipowicz - pielegniarce
szpitalnego oddziatu ratunkowego

w zwiazku z przej$ciem na zastuzong emeryture z okazji przejscia na emeryture sktadam zyczenia:

sktadam serdeczne podziekowania odpoczynku, na ktéry pracowatas tak wiele lat,

za wieloletniq bardzo owocna prace, zdobywania nowych wspomnien,

za zaangazowanie w sprawy szpitala, poprzez cudowne podroze, wyjazdy, zdrowia,

fachowoéé i profesjonalizm. dzigki ktéremu bedzie to mozliwe

Zycze Ci, aby$ czas wolny od pracy i obowigzkéw do zrealizowania.

zawodowych Wykorlzysfa*a najlepiej ZGChOWGniG CUdOWHYCh i prGWdZiWYCh pFZYJaﬁnI

jak potrafisz, poznata smak wspaniatych podrozy, Wspominaj prace z usmiechem na ustach

poczuta uroki wyjatkowych chwil i pamietaj o tych wszystkich

w gronie najblizszych. mitych wspdlnie spedzonych chwilach.

Dziekuje za wszystko!

Pielegniarka Naczelna ) )
Pielegniarka Naczelna

Dorota Gérecka Dorota Gérecka

\D
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PODZIEKOWANIA | GRATULACJE KONDOLENCJE
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Matgorzacie Kupis - pielegniarce
poradni specjalistycznych

"Zatrzymaj uptywajacy czas we wspomnieniach,
a przede wszystkim pamietaj o pieknych chwilach,
by nigdy nie poszty w zapomnienie...”
w zwiazku z przejsciem na zastuzong emeryture
sktadam serdeczne zyczenia realizacji dalszych

Annie Iwanowicz planéw, wspieranych dobrym zdrowiem

Pielegniarce i zastuzona satysfakcja z zawodowych dokonah

przechodzace] na emeryture oraz wszelkiej pomyslnosci w zyciu osobistym.

serdeczne podziekowania za wieloletniq,

wspotprace, zaangazowanie i zyczliwosé Pielegniarka Naczelna

Dorota Gérecka

wraz z zyczeniami zdrowia i wszelkiej
pomysInosci
sktadaja
kolezanki i koledzy z oddziatu Psychiatrii
Sadowej IX C w Wielospecjalistycznym
Szpitalu Wojewédzkim w Gorzowie Wlkp.

L] b
Wyrazy WSPéfCZUC/:G oraz stowa Wyrazy gtebokiego wspdtczucia
wsparcia T _
Z powodu Smierci ukochanej
dla rodziny
tragicznie zmartej @ MAMY
ALEKSANDRY SZOZDY G EHEATE
emerytowanej pielegniarki naszego IZABELI OZIEWICZ
szpitala. :
A sktadajq
skladajq kolezanki z oddziatu
Pielegniarka Naczelna, Dyrekcja oraz Potozniczo-Ginekologicznego
Wspéipracownicy Wielospecjalistycznego Szpitala
SPS dla NiPCh w Miedzyrzeczu Wojewddzkiego w Gorzowie Wikp.
E | &
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KALENDARIUM

Udziat Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz w wideokonferencji Wojewddzkiego
Zespotu ds. opracowania strategii dziatan zwigzanych ze zwalczaniem epidemii COVID-19.

Udziat Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz w posiedzeniu NaczelnejRady Pielegniarek
i Potoznych.

Posiedzenie Prezydium ORPIP.

Udziat Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz w szkoleniu ,Pufapki réznych
form  wykonywania zawodu pielegniarki/potoznej”  wspdlnie  organizowanym
z Towarzystwem Ubezpieczen INTER Polska S.A.

Posiedzenie Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych.
Posiedzenie Prezydium ORPIP.

Udziat Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz w Radzie Spotecznej Samodzielnego
Publicznego Szpitala dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w Miedzyrzeczu.

Udziat Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz w wideokonferencji Wojewddzkiego
Zespotu ds. opracowania strategii dziatan zwigzanych ze zwalczaniem epidemii COVID-19.

Udziat Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz w posiedzeniu Rady Lubuskiego Oddziatu
Wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia.

Udziat Wiceprzewodniczacej ORPiP Beaty Dunal w spotkaniu Wojewddzkiego Zespotu
ds. opracowania strategii dziatan zwigzanych ze zwalczaniem epidemii COVID-19.

Posiedzenie Prezydium ORPIP.

Udziat Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz w Konwencie Przewodniczacych
Okregowych Rad.

Posiedzenie Prezydium ORPIP.

Udziat Przewodniczacej ORPiP Maty Powchowicz w XXX Swiatowym Dniu Chorego,
ktory odbyt sie w Zielonej Gorze.

Udziat Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz w Konwencie Przewodniczacych
Okregowych Rad.

Posiedzenie Prezydium ORPiP.

Udziat Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz w Konwencie Przewodniczacych
Okregowych Rad.

Szkolenie dla pielegniarek ,Nowoczesny system leczenia glikemii” przeprowadzone przez
firme Roche.

Posiedzenie Prezydium ORPiP.
Posiedzenie Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych.
Posiedzenie Prezydium ORPIP.

Udziat Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz w Konwencie Przewodniczacych
Okregowych Rad.

Udziat Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz w posiedzeniu Naczelnej Rady Pielegniarek
i Potoznych.

Udziat Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz w szkoleniu dotyczacym aktualnej sytuacji
epidemicznej oraz choréb zakaznych wieku dzieciecego, w kontekscie naptywu Uchodzcow
z Ukrainy organizowanym przez Lubuski Urzad Wojewo6dzki w Gorzowie Wikp.



