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Stanowisko nr 25
Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych
z dnia 9 kwietnia 2019 r. w sprawie psychiatrycznej opieki
zdrowotnej nad dzie¢mi i mtodzieza

Skierowane do:
o tukasz Szumowski Minister Zdrowia
e AndrzejJacyna Prezes NFZ
e Mikotaj Pawlak Rzecznik Praw Dziecka
e Adam Bodnar Rzecznik Praw Obywatelskich

Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych z ogromnym niepokojem obserwuje sytuacje
w psychiatrycznej opiece zdrowotnej nad dzie¢mi i mtodzieza. Sytuacja epidemiologiczna choréb i zaburzen
psychicznych w Polsce oraz przeprowadzane w tym zakresie badania i dane z NFZ wskazuja na bardzo
niepokojace zjawisko wzrostu kryzyséw psychicznych wsréd dzieci i mtodziezy oraz rosnacej liczby depres;ji
zakonczonej podejmowaniem proéb samobodjczych. Wieloletnie zaniedbania i niedoszacowanie psychiatrii,
skutkuje podejmowaniem krytycznych decyzji o likwidacji dzieciecych oddziatéw psychiatrycznych.
W wyniku zamykanych oddziatéw zmniejsza sie dostepnos¢ matoletnich pacjentéw do specjalistycznej opieki
psychiatrycznej powodujac jednoczednie pogarszajaca sie sytuacje i nadmierne obtozenie w oddziatach, ktére
pozostaty na rynku ustug zdrowotnych.

Prezydium NRPiP nie akceptuje sytuacji, w ktérej dzieci i mtodziez podczas hospitalizacji zmuszeni sg
ze wzgledu na brak tézek leze¢ na materacach potozonych na podtodze. Pomimo funkcjonowania od wielu lat
Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego, psychiatria dzieci i mtodziezy nie zostata priorytetowo
uznana w dziataniach programu.

W zwigzku z pogarszajaca sie od wielu lat sytuacja dotyczaca polskiej psychiatrii dzieci i mtodziezy
i w trosce o mtode pokolenie, wnioskujemy do Ministra Zdrowia o jak najszybsze rozpoczecie dziatarh naprawczych
w systemie psychiatrycznej opieki zdrowotnej oraz natychmiastowe zwiekszenie wyceny $wiadczen. Domagamy
sie, aby psychiatria dzieci i mtodziezy byla wpisana do Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego
i potraktowana jako priorytet w dziataniach Rzagdu oraz samorzadéw terytorialnych.

Ponadto wnosimy o zwiekszenie dostepnosci do Swiadczen realizowanych przez lekarzy psychiatréw dzieciecych.
Z uwagi na drastyczne braki kadr medycznych w psychiatrii, wnosimy réwniez o podjecie dziatanh majacych na
celu poprawe warunkoéw pracy i ptacy dla oséb realizujgcych $wiadczenia zdrowotne w psychiatrii.
Sekretarz NRPiP Prezes NRPiP
Joanna Walewander Zofia Matas

NACZELNA IZBA ‘
PIELEGNIAREK | POLOZNYCH

NIPiP-NRPiP-DM-0025.30.2019.JP Warszawa, dnia 15 maja 2019 .
Pan
tukasz Szumowski
Minister Zdrowia

Szanowny Panie Ministrze

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych zwraca sie do Pana Ministra z prosba o rozwazenie zmiany zapiséw ustawy z dnia
4 lutego 2011 r. o opiece nad dzie¢mi w wieku do lat 3 (t,j. Dz. U. 2019 r. poz. 409, z pézn. zm.) w zakresie uregulowania
udzielania $wiadczen zdrowotnych przez pielegniarke dzieciom przewlekle chorym, przebywajacym w ztobku.
Przeprowadzona analiza realizacji opieki zdrowotnej przez pielegniarki w Zztobkach wskazuje na koniecznos¢
doszczegdtowienia aktéw prawnych oraz wprowadzenia systemowych rozwigzan m.in. w nastepujacych kwestiach:
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. Okreslenie warunkoéw realizacji Swiadczen zdrowotnych przez pielegniarke, w tym:

- okreslenie zadan pielegniarki, z uwzglednieniem kontynuacji udzielania $wiadczer zdrowotnych dzieciom chorym
przewlekle,

- okreslenie wymagan dotyczacych pomieszczen, w ktérych beda wykonywane swiadczenia zdrowotne wraz z wykazem ich
wyposazenia, z uwzglednieniem mozliwosci przechowywania dokumentacji, lekéw i srodkéw medycznych,

-okreslenie indywidualnej dokumentacji medycznej dziecka w ztobku oraz zasad jej prowadzenia (w tym wzér zaswiadczenia
0 wyrazeniu zgody przez rodzica na udzielenie swiadczenia zdrowotnego, wzér zlecenia lekarskiego na wykonanie
$wiadczenia zdrowotnego skierowane do pielegniarki zatrudnionej w ztobku),

- okreslenie zasad przyjmowania od rodzicow produktéw leczniczych i wyrobdw medycznych i ich przechowywania.
2. Natozenie obowiazku spetnienia ww. warunkow realizacji Swiadczen zdrowotnych przez podmiot, ktéry utworzyt ztobek.

Do biura Naczelnej Izby Pielegniarek i Potoznych wptyneto pismo zaniepokojonego rodzica, ktéry opieke nad swoim
dzieckiem powierza pracownikom ztobka publicznego. Z tresci pisma wynika, iz u dziecka z choroba przewlekta, istnieje
mozliwos¢ pogorszenia stanu zdrowia, w zwiazku z wystapieniem temperatury ciata powyzej 37,5 °C i pojawieniem
sie drgawek gorgczkowych. W takiej sytuacji rodzic dziecka oczekuje, iz na jego prosbe oraz w oparciu o przedtozone
wczesniej zaswiadczenie lekarza pediatry, w przypadku wystapienia u dziecka powyzszych objawoéw, zatrudniona
w ztobku pielegniarka, poda dziecku zalecone przez lekarza leki (leki, ktére wczesniej rodzic przyniesie i pozostawi w ztobku).
W Ztobku, do ktérego uczeszcza dziecko, jest zatrudniona pielegniarka, co jest zgodne z norma art. 15 ust. 3 ww. ustawy,
ktora naktada na dyrektora ztobka obowiazek zatrudnienia przynajmniej jednej pielegniarki lub potoznej, w przypadku
uczeszczania do ztobka wiecej niz dwadziescioro dzieci.

Jednoczesnie nalezy zauwazy¢, iz zgodnie z art. 2, ust. 2 ww. ustawy, w ztobku w ramach opieki realizowane sg trzy
podstawowe funkcje: opiekuncza, wychowawcza, edukacyjna i jak wynika z art. 10 ww. ustawy, do zadan ztobka nalezy
w szczegolnosci:

1) zapewnienie dziecku opieki w warunkach bytowych zblizonych do warunkéw domowych;

2) zagwarantowanie dziecku wihasciwej opieki pielegnacyjnej oraz edukacyjnej, przez prowadzenie zaje¢ zabawowych
z elementami edukacji, z uwzglednieniem indywidualnych potrzeb dziecka;

3) prowadzenie zajec opiekunczo-wychowawczych i edukacyjnych, uwzgledniajacych rozwdj psychomotoryczny dziecka,
wiasciwych do wieku dziecka.

Z powyzszych zapiséw wynika, iz udzielanie swiadczen zdrowotnych nie nalezy do podstawowych zadan ztobkdw.
Dlatego, kwestie zapewnienia dzieciom przewlekle chorym kontynuacji opieki medycznej w ztobkach, dyrektorzy ztobkéw
nie traktuja priorytetowo i zadania z tego obszaru realizowane sa w sposéb niewystarczajacy. Zdaniem Naczelnej Rady
Pielegniarek i Potoznych ww. kwestie sg bardzo waznym elementem sprawowania opieki nad dzieckiem i powinny by¢
prawnie uregulowane. Brak jednoznacznych zapiséw prawnych w tym zakresie, rodzi wiele watpliwosci w sytuacji, gdy
rodzic dziecka oczekuje od pielegniarki przyjecia leku i podania go dziecku zgodnie ze zleceniem lekarskim. Zdarza sie,
ze pielegniarki odmawiajg wykonania tych czynnosci, z powodu braku zapiséw prawnych, odnosnie realizowania przez
pielegniarki czynnosci zwigzanych z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych w ztobkach.

Nalezy zaznaczy¢, iz zgodnie z art 11 powyzszej ustawy podmiot, ktdry utworzyt ztobek ustala jego statut, okreslajac
w nim m.in. cele i zadania oraz sposéb ich realizacji. Ponadto zapis art. 21 ww. ustawy, naktada na dyrektora ztobka
odpowiedzialnos$¢ za organizacje pracy w ztobku, zgodnie z ustanowionym wewnetrznym regulaminem organizacyjnym.
Wobec powyzszego dyrektorzy ztobkéw, chcac zapewni¢ optymalng opieke nad dzieckiem i sprosta¢ oczekiwaniom
rodzicow, opracowuja stosowne procedury i instrukcje w ramach wewnetrznego regulaminu organizacyjnego i kwestie
zwigzane z funkcjonowaniem ztobka, w tym okreslenie obowigzkéw pracownikéw, zasad ich postepowania w przypadkach
nagtego pogorszenia stanu zdrowia dziecka lub podawania lekéw dzieciom niepetnosprawnym, przewlekle chorym.
W sytuacji, kiedy dziecko wymaga podania leku, postepowanie personelu jest uzaleznione od wewnetrznych uregulowan
przyjetych przez placéwke oraz od kompetencji pracownika i jego zakresu obowigzkéw. W ztobkach obowiazujg rézne
zasady postepowania w odniesieniu do dzieci, u ktérych wystepuje konieczno$¢ podawania lekéw lub kontynuowania
farmakoterapii.

Potwierdzeniem zasadnosci powyzszej propozycji jest zawarcie w projekcie (z dnia 19 kwietnia 2019 r.) rozporzadzenia
Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego w sprawie standarddw ksztafcenia przygotowujgcego do wykonywania zawodu lekarza,
lekarza dentysty, farmaceuty, pielegniarki, potoznej, diagnosty laboratoryjnego, fizjoterapeuty i ratownika medycznego, zapisu
dotyczacego odbywania praktyk przez studentéw na studiach licencjackich, na kierunku pielegniarstwo - w instytucjach
petnigcych funkcje opiekuiczo-wychowawcze, w szczegélnosci w ztobkach.

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych jest zdania, iz wprowadzenie zmian legislacyjnych w przedmiotowym obszarze,
zapewni dzieciom przewlekle chorym i niepetnosprawnym jednakowa dostepnos¢ do pobytu w ztobku oraz stworzy
bezpieczne warunki do wykonywania zawodu pielegniarki w ztobku.

Z wyrazami szacunku
Prezes NRPiP
Zofia Matas
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MINISTERSTWO ZDROWIA

Minister Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej Warszawa, dnia 18 czerwca 2019r.
DSR.V.840.70.2019.AB

Pani

Zofia Matas

Prezes Naczelnej Rady

Pielegniarek i Potoznych

Szanowna Pani Prezes,

W odpowiedzi na pismo z dnia 15 maja 2019 r., znak: NIPiP-NRPiP-DM-0025.30.2019.JP, przekazane przez Ministerstwo
Zdrowia przy pismie zdnia 23 maja 2019r., znak: PPWA.073.1.2019.KW, w sprawie rozwazenia zmiany zapiséw ustawy z dnia
4 lutego 2011 r. 0 opiece nad dzie¢mi w wieku do lat 3 (Dz. U. 2019 r. poz. 409 j.t.) w zakresie udzielania przez pielegniarke
$wiadczen zdrowotnych dla dzieci przebywajacych w ztobku, uprzejmie wyjasniam.

Od momentu wejscia w zycie ustawy o opiece nad dzie¢mi w wieku do lat 3, Ztobki nie sg juz zaktadami opieki zdrowotnej,
jednak czes¢ uregulowan dotyczacych tych instytucji ma swoje korzenie we wczes$niej obowigzujacych przepisach. Obecnie
w ztobkach, do ktérych uczeszcza co najmniej 20 dzieci, nalezy zatrudnié pielegniarke lub potozna. Jednak ustawa o opiece
nad dzie¢mi w wieku do lat 3 nie okresla zakresu obowigzkéw tej osoby - jest to zadanie dyrektora ztobka. Niewatpliwie
zakres obowiazkéw pielegniarki lub potoznej zalezy od specyfiki danego ztobka i od tego, jakie dzieci sg do tej instytucji
przyjmowane.

Nalezy mie¢ na wzgledzie okolicznos¢, ze funkcje ztobka nie obejmuja swiadczer zdrowotnych, cho¢ moga sie one zawierac
w funkgcji opiekunczej ztobka.

Warto przywota¢ w tym miejscu stanowisko wyrazone w pismie z dnia 4 grudnia 2017 r. przez Ministerstwo Zdrowia
(Departament Matki i Dziecka). W ocenie Ministerstwa Zdrowia $wiadczeniem zdrowotnym - w mysl ustawy z dnia
15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej - sa dziatania stuzace zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie
zdrowia oraz inne dziatania medyczne wynikajace z procesu leczenia lub przepiséw odrebnych regulujacych zasady
ich wykonywania. Nalezy przyja¢, ze w przypadku dziecka przewlekle chorego, swiadczenia udziela lekarz zlecajacy
okreslone leczenie, tj. leczenie okreslonymi lekami. Samo podanie lekéw zleconych przez lekarza jest czynnoscia
polegajacg na realizacji zlecenia lekarskiego, ktére wigze sie ze sprawowaniem funkcji opiekunczej nad dzieckiem,
W ocenie Ministerstwa Zdrowia przyjecie odmiennej interpretacji pozostawatoby w sprzecznosci z zasadami leczenia
oraz samoopieki osob przewlekle chorych. Jakkolwiek brak jest przepiséw okreslajacych szczegdtowo te elementy opieki,
ktore maja na celu zachowanie zdrowia dziecka, przyjmuje sie, ze dziatania podejmowane przez opiekunéw w ztobku lub
klubie dzieciecym podczas pobytu dziecka w placéwce powinny by¢ analogiczne do tych, jakie w podobnych sytuacjach
podejmowaliby rodzice dziecka. Decyzje o przyjeciu dziecka przewlekle chorego do ztobka podejmuje kazdorazowo dyrektor
ztobka lub osoba kierujaca pracg klubu dzieciecego. W sytuacji, kiedy w czasie pobytu w placéwce bedzie wymagane
podanie leku badz zastosowanie innych koniecznych dziatan - niezbedne jest pisemne upowaznienie rodzicéw lub prawnych
opiekunow dziecka dla dyrektora ztobka lub osoby kierujacej praca klubu dzieciecego do podejmowania tych dziatan,
a takze uzyskanie pisemnego zobowiazania dyrektora oraz osoby, ktéra bedzie realizowata te zadania, do ich podjecia.

Ztobek nie jest podmiotem leczniczym, a co za tym idzie - nie jest optacany ze $srodkéw Narodowego Funduszu Zdrowia.
Tworzenie dla ztobkéw nowych wymogow w zakresie realizacji $wiadczen zdrowotnych przez pielegniarke, zapewnienia
jej odrebnego pomieszczenia, itp. nie tylko znacznie zahamowatoby rozwdj instytucji opieki nad dzie¢mi w wieku do lat
3, poniewaz podniostoby koszty ich tworzenia i prowadzenia, gdyz efektem takich dziataii bytoby obnizenie dostepnosci
miejsc opieki, ale rbwniez wzrost optat w ztobkach.

W przypadku klubéw dzieciecych - instytucji zblizonych do Ztobkéw, przy czym co do zasady bardziej kameralnych
(do 30 dzieci) i przeznaczonych dla dzieci powyzszej 1 roku zycia, nie ma obowiazku zatrudniania pielegniarki lub
potoznej. Nie oznacza to, ze instytucje opieki nad dzie¢mi w wieku do lat 3 nie zachowujg odpowiednich standardéw
bezpieczenstwa dla dzieci. Nowelizacja ustawy o opiece nad dzie¢mi w wieku do lat 3, ktéra weszta w Zzycia
zdniem 1 stycznia 2018 ., wprowadzita m. in. wymog cyklicznego doszkalania opiekunéw w ztobkach i klubach dzieciecych
w zakresie udzielania dzieciom pierwszej pomocy.

Z uwagi na powyzsze Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej dopuszcza sytuacje rezygnacji z obowiazku

zatrudniania w ztobku, do ktérego uczeszcza wiecej niz 20 dzieci, pielegniarki lub potoznej w ustawie o opiece nad dzie¢mi
w wieku do lat 3.

Z powazaniem
Minister
zup.
Stanistaw Szwed
Sekretarz Stanu
Do wiadomosci:
Pani Greta Kanownik
Dyrektor Departamentu Pielegniarek i Potoznych w Ministerstwie Zdrowia
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Naczelny Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej
Pielegniarek i Potoznych oraz Naczelna Rada Pielegniarek
i Potoznych wyraza zdecydowanie negatywne stanowisko wobec
Rzadowego projektu ustawy o zmianie ustawy — Kodeks karny
oraz niektorych innych ustaw (druk sejmowy Nr 3451)

Projekt nowelizacji Kodeksu karnego zawarty w Rzagdowym projekcie ustawy o zmianie ustawy — Kodeks karny oraz
niektérych innych ustaw (druk sejmowy nr 3451) zaktada wprowadzenie istotnych zmian w zakresie polityki karania poprzez
zaostrzenie jej represyjnosci. Dotychczas obowigzujacy przepis art. 155 kodeksu karnego przewidywat odpowiedzialnos¢
sprawcy nieumyslnego spowodowania $mierci w granicach od 3 miesiecy do lat 5. Projekt zmienia granice odpowiedzialnosci
karnej sprawcy takiego czynu podwyzszajac dolng granice do 1 roku zas gérna do lat 10. Poza tym wskazana zmiana art. 155
k.k. polegajaca na wprowadzeniu odpowiedzialnosci karnej za nieumysine spowodowanie smierci dwoch oséb i zagrozenie
z tego tytutu karg w wymiarze od 2 do 15 lat niesie szczegdlne ryzyko zwiagzane z wykonywanym zawodem dla potoznych
sprawujacych opieke nad ciezarng kobieta i jej dzieckiem.

W ocenie NRzOZ oraz NRPiP zaostrzenie prawa, ktére jak to deklarujg projektodawcy ma stuzy¢ m.in. ochronie
najistotniejszych ddébr, jakimi sg zdrowie i zycie cztowieka, w sposdb paradoksalny w swoich skutkach w przypadku
pacjentow przyniesie najprawdopodobniej odwrotny efekt, powodujac obnizenie poziomu ich bezpieczenstwa. Radykalny
wzrost proponowanej represji karnej - majacy w zatozeniu powodowac zwigkszenie stopnia starannosci podejmowanych
dziatan zawodowych przez m.in. pielegniarki i potozne, a tym samym prowadzi¢ do minimalizacji ilosci popetnianych
btedow i wystepowania tzw. zdarzen niepozadanych nie wywota skutku zamierzonego, natomiast najprawdopodobniej
spowodowuje dalsze zmniejszenie ilosci 0s6b zdecydowanych na wykonywanie zawodu pielegniarki albo potoznej poprzez
odejscie od zawodu.

Tym samym NRzOZPiP oraz NRPiP wyraza sprzeciw wobec zmiany prawa karnego, ktérego kierunek w negatywny sposéb
dotknie przedstawicieli naszej grupy zawodowej.

zrédto https://nipip.pl/

Rzad wprowadza autopoprawke do art. 155 kk
Wspdlne starania Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych
oraz Naczelnej Rady Lekarskiej wptynety na decyzje Rady Ministréw,
ktora w dniu 18 czerwca br. postanowita wprowadzi¢ autopoprawke
do art. 155 Kodeksu karnego.

Naczelny Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej Pielegniarek i Potoznych oraz Naczelna Rada Pielegniarek
i Potoznych Stanowiskiem z dnia 7 czerwca br. wyrazili zdecydowany sprzeciw wobec nowelizacji art. 155 kodeksu karnego
wprowadzajacego zmiane granicy odpowiedzialnosci karnej sprawcy za przestepstwo nieumysinego spowodowania
$mierci, podwyzszajac dolng granice do 1 roku zas gérna do lat 10. W praktyce oznacza to, ze nowelizacja ta w zasadzie
uniemozliwia wymierzenia kary pozbawienia wolnosci z warunkowym zawieszeniem jej stosowania.

Na posiedzeniu w dniu 18 czerwca 2019 r. Rada Ministrow przyjeta zmiane tych zapiséw poprzez dokonanie poprawek
w projekcie ustawy procedowanym w Sejmie pod numerem 3386 (Rzadowy projekt ustawy o zmianie ustawy — Kodeks
karny).

Tym samym Rzad przychylit sie do postulatow Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych i Naczelnej Rady Lekarskiej,
iz nalezy obnizy¢ zaréwno dolna, jak i gérng granice zagrozenia kary za nieumysine spowodowanie $mierci - zgtaszajac
autopoprawke dotyczacg zmiany art. 155 Kodeksu karnego.

Proponowany przez strone rzadowag nowy wymiar kary za przestepstwo z art. 155 kodeksu karnego bedzie wynosit
od 6 miesiecy do 8 lat pozbawienia wolnosci.

Zrédfto https://nipip.pl/
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Zarzadzenie Prezesa NFZ
w sprawie podwyzek dla pielegniarek
i potoznych w podstawowej opiece zdrowotnej

Na stronie Narodowego Funduszu Zdrowia opublikowano Zarzadzenie Prezesa NFZ zmieniajace zarzadzenie w sprawie
warunkow zawarcia i realizacji uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie podstawowej opieki zdrowotne;j.

Zarzadzenie to realizuje zapisy porozumienia z 9 lipca 2018 r. dotyczace podwyzek dla pielegniarek i potoznych. Wchodzi
ono z moca od 1 lipca 2019 r. Zmiana ma na celu realizacje wzrostu kwoty pochodnych od wynagrodzer wyptaconym

pielegniarkom i potoznym.
Zrédto:

http://www.nfz.gov.pl/zarzadzenia-prezesa/zarzadzenia-prezesa-nfz/zarzadzenie-nr-922019ds0z,6972.html

Stanowisko nr 26
Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych z dnia 6 czerwca 2019 .
w sprawie projektu rozporzadzenia Ministra Zdrowia
w sprawie szpitalnego oddziatu ratunkowego

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych wyraza
zdecydowany sprzeciw odnosnie zaproponowanych
kwalifikacji na stanowisku pielegniarki oddziatowej
w szpitalnym oddziale ratunkowym poprzez dodanie
osoby wykonujacej zawdd ratownika medycznego.
Dotychczasowe brzmienie § 12 pkt 1 ppkt 2: pielegniarka
oddziatowa, bedaca pielegniarka systemu;

Proponowanazmianaw projekcie rozporzadzenia Ministra
Zdrowia w sprawie szpitalnego oddziatu ratunkowego
w § 12 pkt 1 ppkt 2 wprowadza nowe brzmienie
dotychczasowego zapisu: pielegniarka oddziatowa,
bedaca pielegniarka systemu albo ratownik medyczny lub
pielegniarka systemu, posiadajacy co najmniej 5-letni staz
pracy w oddziale, ktérzy ukonczyli studia podyplomowe
z zakresu ochrony zdrowia lub posiadaja tytut specjalisty
w dziedzinie majacej zastosowanie w ochronie zdrowia,
koordynujacy prace oséb, o ktérych mowa w pkt 5 i 6.

Powyzszy przepis w takim brzmieniu oznacza, iz ratownik
medyczny bedzie petnit funkcje pielegniarki oddziatowej.
Natomiast, nalezy podkresli¢, iz zgodnie z obowigzujacym
stanem prawnym pielegniarka oddziatowa bedaca
pielegniarka systemu (PRM) posiada kwalifikacje w trzech
zakresach:

1. Kwalifikacje pielegniarki w zakresie $wiadczen
zdrowotnych  zapobiegawczych, diagnostycznych,
leczniczych,  rehabilitacyjnych,  opiekunczo -
pielegnacyjnych, edukacji i promocji zdrowia i inne;

2. Kwalifikacje pielegniarki oddzialowej w zakresie
planowania, organizowania, nadzorowania

i kontrolowania funkcjonowania oddziatu, zaréwno

w zakresie organizacji pracy podlegtego personeluy,
jak i w prawidtowosci infrastruktury, zabezpieczeniu
prawidtowych, bezpiecznych i ergonomicznych
warunkow pracy;

3. Kwalifikacje pielegniarki systemu w zakresie obszaru
ratownictwa medycznego sg tozsame jak kwalifikacje
ratownika medycznego.

Kluczowsq i rozstrzygajaca kwestig jest system ksztatcenia
przed i podyplomowego ratownikéw medycznych
i pielegniarek systemu. Z uwagi na przyjety w Polsce
system ksztatcenia tych dwéch zawodéw medycznych,
kwalifikacje i umiejetnosci pielegniarek systemu s3
zdecydowanie szersze, niz ratownikow medycznych,
poniewaz nie ograniczajg sie do podejmowania
medycznych czynnosci ratunkowych. W szpitalnych
oddziatach ratunkowych podejmuje sie procedury
diagnostyczne, lecznicze i pielegnacyjne, przy
wykonywaniu ktérych ratownik medyczny bardzo czesto
nie moze uczestniczy¢ z powodu braku odpowiednich
kwalifikacji i umiejetnosci. Nalezy takze podkresli¢, iz
w ksztatceniu zawodowym ratownika medycznego nie
znajduja sie tresci i umiejetnosci dotyczace organizacji
izarzadzeniaw placéwkach ochrony zdrowia. Zatrudnienie
0s6b do wykonywania czynnosci medycznych, ktérzy
nie posiadajg wymaganego ksztatcenia - jest niezgodne
z prawem i stanowi przestanke odpowiedzialnosci
cywilnej podmiotéw leczniczych.

Ponadto, przyjeta w 2006 roku ustawa o Panstwowym
Ratownictwie Medycznym okreslita role i zadania
ratownikdbw medycznych oraz w rozporzadzeniu -
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wymienifa katalog czynnosci, ktére moga wykonywac
ratownicy medyczni, odpowiadajacy  uzyskanym
kwalifikacjom oraz potrzebom systemu ratownictwa
medycznego. Od tego czasu system ksztatcenia
i uzyskiwane przez ratownikéw medycznych kwalifikacje
nie zmienity sie, stad tez rozszerzanie kompetencji
o petnienie funkcji pielegniarki oddziatowej jest
nieuzasadnione i stoi w sprzecznosci z obowiazujacymi
przepisami prawa.

Wprowadzenie powyzszego zapisu jest zdaniem
Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych niezgodne
z obowigzujacym stanem prawnym, tj. ustawa z dnia
15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U.
z 2018 r., poz. 2190 ze zm.) oraz aktami wykonawczymi:
rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 6 lutego 2012 .
w sprawie sposobu przeprowadzania konkursu na
niektdre stanowiska kierownicze w podmiocie leczniczym
niebedacym przedsiebiorcg (Dz. U. z 2018, poz. 393)
oraz rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 20 lipca
2011 r. w sprawie kwalifikacji wymaganych od pracow-
nikéw na poszczegdlnych rodzajach stanowisk pracy
w podmiotach leczniczych nie bedacych przedsiebior-
cami (Dz. U. z 2011 r, Nr 151 poz. 896). Ponadto,
projektowane rozporzadzenie stoi w sprzecznosci
z zasadami udzielania swiadczen zdrowotnych zgodnie
z kwalifikacjami zawodowymi i aktualng wiedzg medyczng
(art. 8 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta — Dz. U. z 2017 r., poz. 1318),
a takze podziatem kompetencji pomiedzy pielegniarka
systemu a ratownikiem medycznym w szpitalnym
oddziale ratunkowym (art. 4 ust. 1 i art. 6 ustawy z dnia
15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej —
Dz. U.z 2019 . poz. 576 ze zm.) oraz art. 1, art. 3 pkt 6i 9
i art. 11 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Paristwowym
Ratownictwie Medycznym (Dz. U.z 2019 r,, poz. 993).

Zgodnie z przywotanymi powyzej przepisami oraz
ustalong linig orzeczniczg sadéw administracyjnych
w podmiocie leczniczym nie bedacym przedsiebiorca
przeprowadza sie konkurs na stanowisko: 1) kierownika,
2) zastepcy kierownika, w przypadku gdy kierownik nie
jest lekarzem, 3) ordynatora, 4) naczelnej pielegniarki
lub przetozonej pielegniarek, 5) pielegniarki oddziatowej
(art. 49 wust. 1 ustawy o dziatalnosci leczniczej).
Ustawodawca tym samym nie przewiduje, aby
stanowiska ww. mogly by¢ obsadzane przez osoby
wykonujgce zawdd ratownika medycznego. Podnosimy,
iz szpitalny oddziat ratunkowy jest zdefiniowany jako
oddziat szpitalny i podlega powyzszym regulacjom m.in.
w zakresie obsadzania stanowisk kierowniczych przez
osoby posiadajace wymagane kwalifikacje oraz zgodnie

Sekretarz NRPiP
Joanna Walewander
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z ustalonymi zasadami konkursu na te stanowiska.
W wyroku Wojewddzkiego Sadu Administracyjnego
w Krakowie z dnia 14 listopada 2013 r. sygn. akt Ill SA/
Kr 844/13 wskazano, iz: ,(...) Niedopuszczalne jest
(...) wprowadzanie mocg aktéw rangi podstawowej
takich regulacji, ktére doprowadzityby do obejicia
przytoczonych powyzej regulacji ustawowych. (...)
Dosztoby bowiem do obejscia prawa zaréwno w zakresie
wymaganych kwalifikacji zawodowych i stazu, jak tez
powotywania w drodze konkursu. (...) wprowadzenie
zamiast stanowisk ,pielegniarki naczelnej” i ,pielegniarki
oddziatowej” innych stanowisk o tych samych funkcjach,
stanowi obejscie prawa. (...) Wszystkie te stanowiska
powinny by¢ obsadzane w drodze konkursu. Natomiast
przyjete w zaskarzonej uchwale zmiany doprowadzity
w praktyce do usuniecia ze struktury organizacyjnej
(...) stanowisk pielegniarek konkursowych, co stanowi
naruszenie powotywanych powyzej przepiséw.”Podobnie:
Orzeczenie Naczelnego Sadu Administracyjnego z dnia
16 czerwca 2010 r. wydane w sprawie o sygn. akt Il OSK
119/10, zgodnie z ktérym statutowa zmiana stanowisk
i wprowadzenie w miejsce stanowisk wymienionych
zarbwno w ustawie o zakladach opieki zdrowotnej
(obecnie odpowiednio ustawie o dziatalnosci leczniczej)
(...) nowych stanowisk, w ustawach nie wymienionych
moze by¢ uznane za obejscie prawa prowadzace
do naruszenia ustawowych uprawnien samorzadu
pielegniarek.

Argumentacja przytoczona w uzasadnieniu o braku
wykwalifilkowanych  pielegniarek  jest  oczywistg
nieprawda. Z danych statystycznych wynika, iz obecnie
w systemie ratownictwa medycznego jest 13038
pielegniarek systemu, w tym 2 705 pielegniarek z tytutem
specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa ratunkowego.
Natomiast, pielegniarek posiadajacych kwalifikacje
pielegniarki systemu jest obecnie 64347, w tym 24098 to
pielegniarki z tytutem specjalisty.

Ratownik medyczny bez wzgledu na uzyskane dodatkowe
kwalifikacje nie ma mozliwosci uzyskania kwalifikacji
poréwnywalnych z kwalifikacjami pielegniarki, w tym
pielegniarki oddziatowe;j.

W zwigzku w powyzszym wyrazamy sprzeciw wobec
wprowadzenia  aktem  wykonawczym  rozwigzan
prawnych - polegajacych na mozliwosci obsadzania
stanowiska  pielegniarki  oddziatowej szpitalnego
oddziatu ratunkowego - przez osoby wykonujace zawéd
ratownika medycznego oraz zmiany nazwy stanowiska
na koordynujacego prace innych oséb, dajaca mozliwos¢
petnienia tej funkcji przez ratownika medycznego.

Prezes NRPiP
Zofia Maftas




OPINIE | WNIOSKI KONSULTANTOW

E Naczelna Rada Pielggniarek i Poloznych

Naczelna Rada Pielegniarek i Poloznych ma zaszezyt
zaprosi¢ na ogdlnopolsks konferencje

ZDARZENIA NIEPOZADANE
W PRAKTYCE
PIELEGNIARKI I POLOZNE]

10 wrzesnia 2019 r.

Warszawski Uniwersytet Medyezny
ul. Ksiecia Trojdena 2a, Warszawa

\_4 . Analiza wdrozZenia norm zatrudnienia pmlo;gmamk
\ i poloznych w podmiotach leczniczych -

i Zdarzenia niepozadane jako blad organizacyjny kadry
zarzgdzajacej w podmiotach leczniczych

| feagee ia Sipedadane, 2 edpowiedsiglinid piclegniarki

- Skala zdarzen niepozgdanych w ochﬂ?m

Y

KONSULTANT KRAJOWY

w Dziedzinie Pielegniarstwa Rodzinnego - Beata Ostrzycka
Dywity, 10 czerwca 2019 rok KKPR-08/06/2019

OPINIA

W sprawie podawania przez pielegniarki podstawowej opieki zdrowotnej produktéw leczniczych o nazwie
Olfen 75 mg - roztwér do wstrzykiwan oraz Dicloratio 75 mg - roztwor do wstrzykiwan w warunkach domowych,
gabinecie pielegniarki POZ oraz gabinecie zabiegowym lekarza POZ.

Majac na uwadze zgtaszane problemy przez Swiadczeniodawcédw realizujacych - $wiadczenia
gwarantowane z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej (rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia
24 wrzesnia 2013 roku - Dz. U. 2016 poz. 86) przedstawiam przedmiotowa opinie:

Wszystkie preparaty lecznicze zarejestrowane w Rzeczypospolitej Polskiej powinny by¢ podawane z bezwzglednym
przestrzeganiem zalecen producenta produktu leczniczego.

Preparat o nazwie Olfen 75 mg zawiera informacje w charakterystyce produktu leczniczego takie jak: ze wzgledu
na mozliwos$¢ wystapienia reakcji anafilaktycznei, rOwniez wstrzasu, pacjenci musza by¢ pod obser\ulvacig przez
co hajmniej godzine po wstrzyknieciu domiesniowym produktu Olfen 75mg, w poblizu dziatajacej aparatury
ratowniczej, preparat o nazwie Dicloratio 75 mg zawiera opis ,w zwigzku z mozliwoscia wystapienia reakgji
anafilaktycznej, w tym wstrzasu anafilaktycznego, musi by¢ dostepny prawidtowo funkcjonujacy sprzet
niezbedny w naglych przypadkach. Pacjenta nalezy obserwowaé, co najmniej 1 godzine, po wstrzyknieciu
produktu leczniczego".

Wobec powyzszego zapisu pielegniarka podstawowej opieki zdrowotnej, realizujaca swiadczenia w zakresie pielegniarka
POZ - nie zapewnia w gabinecie pielegniarki POZ aparatury ratowniczej, gdyz nie wynika to z rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 24 wrzesnia 2013 roku w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej
- wykaz $wiadczen gwarantowanych pielegniarki POZ oraz warunki realizacji. Jednoczesnie w warunkach domowych
réwniez nie zapewnia w neseserze pielegniarki aparatury ratowniczej.

Dlatego tez pielegniarka podstawowej opieki zdrowotnej w gabinecie pielegniarki POZ oraz w warunkach domowych
nie moze realizowac $wiadczenia jakim jest podawanie droga domiesniowa preparatédw Olfen 75 mq i Dicloratio 75 mg.

Jednoczesnie zapisy rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 24 wrzesnia 2013 roku w sprawie swiadczen
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gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej, zatacznik nr 1 - wykaz swiadczen gwarantowanych
lekarza podstawowe]j opieki zdrowotnej oraz warunki ich realizacji wskazuja na obowigzek posiadania sprzetu
i aparatury niezbednej do udzielania pierwszej pomocy lekarskiej w sytuacji zagrozenia zycia i stanowig niezbedna czes¢
wyposazenia gabinetu zabiegowego.

Dlatego tez w przypadku, gdy gabinet pielegniarki POZ jest jednoczesnie gabinetem zabiegowym lekarza POZ, lub oba te
Swiadczenia sa realizowane pod jednym adresem nie ma podstaw do odmowy wykonania swiadczenia jakim jest
iniekcja domiesniowa preparatu Olfen 75 mg oraz Dicloratio 75 mg.

Ponadto pielegniarka moze odmoéwi¢ udzielenia $wiadczenia na podstawie ustawy z dnia 15 lipca 2011 roku
o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz.U. 2014, poz. 1435). Ustawa okresla zasady i prawo odmowy do wykonania
zlecenia lekarskiego, w przypadkach okreslonych przedmiotowg ustawa. Wykonanie swiadczenia zleconego przez
lekarza, ktore jest niezgodne z zaleceniami producenta moze by¢ podstawg do odmowy wykonania tego zlecenia.

Lekarze ubezpieczenia zdrowotnego wydajac skierowanie na realizacje zlecen pozostajacych w zakresie zadan
pielegniarki POZ powinni zapoznac sie z zaleceniami producenta i zgodne z nimi wydac skierowanie do pielegniarki
POZ uwzgledniajac jednoczesnie zapisy obowigzujacych rozporzadzen.

KONSULTANT KRAJOWY
w Dziedzinie Pielegniarstwa Rodzinnego
Beata Ostrzycka

Notatka z konferenc;ji
~Odpowiedzialnos¢ zawodowa a bezpieczeinstwo pracy
Pielegniarek i Potoznych. Odpowiedzialnos¢ prawna
za btad organizacyjny Kadry Kierowniczej”

W dniach 11-12 kwietnia 2019 roku w Gdansku, w trosce Okregowga Izbe Pielegniarek i Potoznych

0 bezpieczenstwo wykonywania zawoddéw pielegniarki
i potoznej, odbyfa sie konferencja zorganizowana przez
Okregowych Rzecznikéw Odpowiedzialnosci Zawodowej
OIPiP w Gdansku. Spotkanie miato charakter prewencyjny
i swoim zasiegiem objeto catg Polske. Nalezy zaznaczy¢,
Ze wystgpienia podczas konferencji zostaly wygtoszone
przez specjalistow biegtych w tematach prawnych
i medycznych. Posréd nich znalazta sie m.in. mgr Anna
Czarnecka, ktéra mowita o korzysciach ptynacych
z dziatan Samorzadu Zawodowego. Sedzia Rafat Terlecki,
Prezes Sadu Okregowego w Gdanisku rozprawiat o tym,
co wynika z faktu, ze zawody pielegniarki, pielegniarza,
potoznego i potoznej sg regulowane prawem. Referat mgr
Kajetana Gawareckiego, w nawigzaniu do zjawiska btedu
pielegniarki lub potoznej, stanowit o zwigzku medycyny
zlotnictwem, za$ Gabriela Depka - Wierzbicka przedstawita
temat odpowiedzialnosci prawnej pielegniarki i potoznej
z perspektywy praw pacjenta. Radca prawny Marzenna
Przytocka - Nalezyty podczas swojego wystapienia
udzielata praktycznych porad, jak przygotowac sie do
wizyty prawnika, a dr Maciej GibifAski pochylit sie nad
waznym zagadnieniem prowadzenia dokumentacji
medycznej w zakresie RODO. Konferencja zakonczyta sie
podsumowujacym wystgpieniem mgr Anny Czarneckiej
potaczonym z dyskusjg dotyczaca tego, co nalezy zrobic,
aby zawody pielegniarki i potoznej byty bezpieczne
i odpowiedzialne.
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w  Gorzowie Wielkopolskim reprezentowaty Rzecznik
Odpowiedzialnosci Zawodowej Anna Heredowicz oraz
Zastepca Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej
Violetta Zajac.

Udziat w tym spotkaniu byt wartosciowy i pouczajacy.
Nie ma watpliwosci, ze takie wydarzenie, ze wzgledu na
niezwykle istotne tresci podejmowane przez referentéw,
jest inicjatywa, ktérg nalezy podejmowaé, w celu
pogtebiania swiadomosci dotyczacej odpowiedzialnosci

zawodowe]  pielegniarek i posrod

przedstawicielek tego zawodu.

potoznych

Violetta Zajqc




Dziennik Ustaw rok 2019 poz. 1078
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USTAWA
z dnia 12 kwietnia 2019 .
o opiece zdrowotnej nad uczniami®

Rozdziat 1
Przepisy ogodlne
Art. 1.1. Ustawa okresla:
1) zakres i cele opieki zdrowotnej nad uczniami;
2) podmioty sprawujace opieke zdrowotna nad uczniami;

3) podmioty zapewniajace warunki organizacyjne opieki
zdrowotnej nad uczniami;

4) organizacje opieki zdrowotnej nad uczniami oraz zadania
podmiotéw, o ktérych mowa w pkt 2 3;

5) zasady integrowania opieki zdrowotnej nad uczniami;

6) organizacje opieki nad uczniami przewlekle chorymi lub
niepetnosprawnymi w szkole;

7) monitorowanie opieki zdrowotnej nad uczniami;

8) finansowanie zadan z zakresu opieki zdrowotnej nad
uczniami;

9) dokumentowanie i sprawozdawanie realizacji zadan
z zakresu opieki zdrowotnej nad uczniami.

2. Ustawa nie dotyczy stuchaczy szkét dla dorostych,
branzowych szkét Il stopnia i szkét policealnych oraz uczniéw
szkot artystycznych realizujgcych  wytacznie ksztatcenie
artystyczne.

Art. 2.1. Opieka zdrowotna nad uczniami jest realizowana
w szkole i obejmuje profilaktyczng opieke zdrowotng,
promocje zdrowia oraz opieke stomatologiczna.

2. Profilaktyczna opieka zdrowotna jest sprawowana nad
uczniami do ukonczenia 19. roku zycia, a w przypadku uczniow
posiadajacych orzeczenie o potrzebie ksztatcenia specjalnego
- do ukonczenia szkoty ponadpodstawowe;j.

3. Opieka stomatologiczna jest sprawowana nad uczniami do
ukonczenia 19. roku zycia.

4. Opieka zdrowotna nad uczniami ma na celu:

1) ochrone zdrowia uczniéw, w tym zdrowia jamy ustnej;

2) ksztattowanie u uczniéw postaw prozdrowotnych oraz
odpowiedzialnosci za wtasne zdrowie.

5. Cele, o ktérych mowa w ust. 4, sa realizowane przez:

1) dziatania na rzecz zachowania zdrowia oraz zapobiegania
powstawaniu lub rozwojowi choréb, w tym choréb zakaznych;
2) wczesne wykrywanie probleméw zdrowotnych i czynnikéw
ryzyka;

3) edukacje zdrowotng i promocje zdrowia, w tym aktywnosci
fizycznej i sportu oraz prawidtowego zywienia;

4) udzielanie pierwszej pomocy w rozumieniu art. 3 pkt 7
ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie
Medycznym (Dz. U.z 2019 r. poz. 993).

6. llekro¢ w ustawie jest mowa o rodzicach, rozumie sie przez
to rodzicéw, o ktérych mowa w art. 4 pkt 19 ustawy z dnia
14 grudnia 2016 r. - Prawo o$wiatowe (Dz. U. z 2018 r. poz.
996, z pdzn. zm.?),

Art. 3.1. Profilaktyczng opieke zdrowotng nad uczniami
w szkole sprawujg pielegniarka $rodowiska nauczania
i wychowania albo higienistka szkolna.

2. Opieke stomatologiczng nad uczniami sprawuje lekarz
dentysta.

3. W zakresie edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia,
w sprawowaniu opieki stomatologicznej nad uczniami moze
uczestniczy¢ rowniez higienistka stomatologiczna.

4. Opieka zdrowotna nad uczniami jest sprawowana we
wspétpracy z rodzicami oraz petnoletnimi uczniami.

Art. 4. Podmiotami zapewniajacymi warunki organizacyjne
opieki zdrowotnej nad uczniami sa:

1) dyrektor szkoty;
2) organ prowadzacy szkote.

Art. 5.1. Pielegniarka srodowiska nauczania i wychowania to
pielegniarka, ktéra:

1) posiada tytut zawodowy magistra pielegniarstwa lub

2) posiada tytut specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa
$rodowiska nauczania i wychowania, lub

3) ukonczyta kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielegniarstwa
$rodowiska nauczania i wychowania, lub

4) posiada tytut specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa
rodzinnego lub pediatrycznego zdobyty po ukoniczeniu
szkolenia specjalizacyjnego rozpoczetego po dniu 23 sierpnia
2015, lub

5) odbywa szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie
pielegniarstwa rodzinnego lub pediatrycznego

- z ktérg Narodowy Fundusz Zdrowia zawart umowe
0 udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej albo ktéra jest
zatrudniona lub wykonuje zawdd u $wiadczeniodawcy,
z ktédrym Narodowy Fundusz Zdrowia zawart umowe
o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, realizujgca opieke
zdrowotna nad uczniami w szkotach.

2. Pielegniarka srodowiska nauczania i wychowania moze by¢
rowniez:

1) pielegniarka, ktéra posiada tytut specjalisty w dziedzinie
pielegniarstwa rodzinnego lub pediatrycznego uzyskany po
ukonczeniu szkolenia specjalizacyjnego rozpoczetego przed
dniem 23 sierpnia 2015 r., lub

2) potozna, ktéra ukonczyta kurs kwalifikacyjny w dziedzinie
pielegniarstwa srodowiska nauczania i wychowania albo
rownowazny oraz posiada co najmniej piecioletni staz pracy
w Srodowisku nauczania i wychowania.

3. Higienistka szkolna to osoba, ktéra posiada wyksztatcenie
$rednie medyczne w zawodzie higienistki szkolnejoraz posiada
co najmniej piecioletni staz pracy w srodowisku nauczania
i wychowania, z ktérg Narodowy Fundusz Zdrowia zawart
umowe o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej albo ktéra
jest zatrudniona lub wykonuje zawdd u $wiadczeniodawcy,
z ktédrym Narodowy Fundusz Zdrowia zawart umowe
o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, realizujgca opieke
zdrowotna nad uczniami w szkotach.

4. Lekarz dentysta sprawujacy opieke stomatologiczng
nad uczniami to lekarz dentysta spetniajacy wymagania
okreslone w przepisach wydanych na podstawie art. 31d
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
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zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U.
z 2018 r. poz. 1510, z pozn. zm.?), w czesci dotyczacej
warunkéw realizacji $wiadczerh gwarantowanych z zakresu
leczenia stomatologicznego dla dzieci i miodziezy,
z wylaczeniem $wiadczen ortodongji, z ktérym Narodowy
Fundusz Zdrowia zawart umowe o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej albo ktéry jest zatrudniony lub wykonuje zawéd
u Swiadczeniodawcy, z ktérym Narodowy Fundusz Zdrowia
zawart umowe o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej.

5. Higienistka stomatologiczna to osoba, ktora:

1) ukonczyta szkote policealng publiczng lub niepubliczng
o uprawnieniach szkoty publicznej i uzyskata tytut zawodowy
higienistki stomatologicznej lub dyplom potwierdzajacy
kwalifikacje zawodowe lub dyplom zawodowy w zawodzie
higienistka stomatologiczna lub

2) ukonczyta, przed dniem wejscia w zycie ustawy, studia
wyzsze na kierunku lub w specjalnosci higiena stomatologiczna
i uzyskata tytut zawodowy licencjata, lub

3) ukonczyta studia wyzsze na kierunku zwigzanym
z ksztatceniem w zakresie higieny dentystycznej, obejmujace
co najmniej 1688 godzin ksztatcenia z zakresu higieny
dentystycznej, i uzyskata co najmniej tytut zawodowy
licencjata.

Rozdziat 2

Organizacja opieki zdrowotnej nad uczniami oraz zadania
podmiotéw sprawujacych opiekeipodmiotéwdziatajacych
na rzecz zapewnienia warunkéw organizacyjnych tej
opieki

Art. 6.1. Pielegniarka Srodowiska nauczania i wychowania
albo higienistka szkolna sprawuja profilaktyczng opieke
zdrowotna nad uczniami w gabinecie profilaktyki zdrowotnej
zlokalizowanym w szkole, a w przypadku braku gabinetu
profilaktyki zdrowotnej w szkole, w miejscu okreslonym
w umowie o udzielanie s$wiadczen opieki zdrowotne;j.

2. Lekarz dentysta sprawuje opieke stomatologiczng nad
uczniami w miejscu okreslonym w umowie o udzielanie
$wiadczen opieki zdrowotnej. Miejscem tym jest gabinet
dentystyczny zlokalizowany w szkole, gabinet dentystyczny
poza szkotga albo dentobus, prowadzone przez podmiot
wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza wspotpracujacy ze szkota.

3. Rodzice oraz petnoletni uczniowie majg prawo wyboru
innego lekarza dentysty niz okreslony w ust. 2.

Art. 7.1. Osoby sprawujace opieke zdrowotng nad uczniami,
o ktérych mowa w art. 3 ust. 1-3, sa obowigzane do
przestrzegania praw pacjenta, o ktérych mowa w ustawie
z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta (Dz. U. z 2017 r. poz. 1318, z pdzn. zm.%),
w  szczeg6lnosci  zachowania w tajemnicy informacji
uzyskanych w zwigzku ze sprawowaniem tej opieki, w tym
zwigzanych ze stanem zdrowia uczniéw, oraz poszanowania
intymnosci i godnosci ucznidw w czasie udzielania im
$wiadczen zdrowotnych.

2. Profilaktyczna opieka zdrowotna oraz opieka
stomatologiczna nad uczniami w zakresie, o ktérym mowa
w art. 9 ust. 1 pkt 2 i ust. 2 pkt 2, jest sprawowana w przypadku
braku sprzeciwu rodzicéw albo petnoletnich ucznidw.

3. Rodzice na pierwszym zebraniu rodzicow oraz petnoletni
uczniowie na pierwszych zajeciach z wychowawca w roku
szkolnym uzyskuja informacje o zakresie opieki zdrowotnej
oraz o prawie do wyrazenia sprzeciwu, o ktéorym mowa
w ust. 2, ztozonego w formie pisemnej do swiadczeniodawcy
realizujacego opieke. Informacje te umieszcza sie ponadto
w miejscu ogdlnie dostepnym w szkole.
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4. Opieka stomatologiczna w zakresie, o ktérym mowa w art.
9 ust. 1 pkt 1i ust. 2 pkt 1, wymaga pisemnej zgody rodzicéw
albo petnoletnich uczniéw, wyrazonej po uzyskaniu informacji,
o ktorej mowa w art. 9 ust. 2 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r.
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta. Zgode wyraza
sie przed udzieleniem $wiadczenia zdrowotnego.

5. Sprawowanie opieki nad uczniami przewlekle chorymi
lub niepetnosprawnymi, o ktérej mowa w art. 20, wymaga
pisemnej zgody rodzicéw albo petnoletnich ucznidéw. Zgode
wyraza sie przed objeciem ucznia opieka.

6.W zakresie nieuregulowanym w ustawie do wyrazania zgody
na sprawowanie opieki zdrowotnej nad uczniami stosuje sie
przepisy ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta.

Art. 8.1. Zakres swiadczen opieki zdrowotnej wykonywanych
przez pielegniarke srodowiska nauczania i wychowania albo
higienistke szkolng, w tym u uczniéw przewlekle chorych lub
niepetnosprawnych, okreslaja przepisy wydane na podstawie
art. 31d ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych
w czesci dotyczacej wykazu $wiadczerh gwarantowanych
pielegniarki lub higienistki szkolne;j.

2. Pielegniarka $rodowiska nauczania i wychowania albo
higienistka szkolna integrujg opieke zdrowotna nad uczniami
w celu wsparcia rodzicow oraz petnoletnich uczniéw
w realizacji prawa do $wiadczen zdrowotnych.

Art. 9.1. Lekarz dentysta sprawujacy opieke stomatologiczna
nad uczniami wykonuje:

1) s$wiadczenia ogélnostomatologiczne dla dzieci i mtodziezy
do ukonczenia 18. roku zycia,

2) profilaktyczne $wiadczenia stomatologiczne dla dzieci
i mtodziezy do ukonczenia 19. roku zycia

- okreslone w przepisach wydanych na podstawie art.
31d ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych,
w czesci dotyczacej wykazu $wiadczern gwarantowanych
z zakresu leczenia stomatologicznego dla dzieci i mtodziezy,
z wylgczeniem swiadczen ortodoncgji.

2.W przypadku gdy opieka stomatologiczna nad uczniami jest
sprawowana w dentobusie, lekarz dentysta wykonuje:

1) $wiadczenia ogdlnostomatologiczne dla dzieci i mtodziezy
do ukonczenia 18. roku zycia udzielane w dentobusie,

2) profilaktyczne $wiadczenia stomatologiczne dla dzieci
i mtodziezy do ukonczenia 19. roku zycia udzielane
w dentobusie

- okreslone w przepisach wydanych na podstawie art.
31d ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych,
w czesci dotyczacej wykazu $wiadczerh gwarantowanych
z zakresu leczenia stomatologicznego dla dzieci i mtodziezy,
z wylgczeniem swiadczen ortodongji.

3. Lekarz dentysta wspoétpracuje z pielegniarkg Srodowiska
nauczania i wychowania albo higienistkg szkolng oraz
dyrektorem szkoty w zakresie edukacji zdrowotnej i promogji
zdrowia jamy ustnej oraz profilaktyki prochnicy zebdw
u ucznidw.

Art. 10. Higienistka stomatologiczna wspétpracuje z lekarzem
dentyst3 w sprawowaniu opieki stomatologicznej nad
uczniami, w zakresie edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia
jamy ustnej.

Art. 11. Dyrektor szkoty w celu zapewnienia warunkéw




organizacyjnych opieki zdrowotnej nad uczniami wspétpracuje z:
1) podmiotami sprawujacymi opieke zdrowotng nad uczniami;

2) rodzicami w przypadku wystapienia problemdéw
zdrowotnych lub higienicznych, w oparciu o procedury
organizacyjne postepowania.

Art. 12.1. Organ prowadzacy szkote zapewnia uczniom
mozliwos¢ korzystania z:

1) gabinetu profilaktyki zdrowotnej, o ktérym mowa w prze-
pisach ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. - Prawo oswiatowe;

2) gabinetu dentystycznego spetniajacego wymagania,
o ktérych mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 22
ust. 3 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej
(Dz.U.z2018r.p0z. 21902219 0razz 2019 r. poz. 492, 730 959).

2.0rgan prowadzacy szkote na podstawie umowy nieodpfatnie
udostepnia pielegniarce srodowiska nauczania i wychowania
albo higienistce szkolnej gabinet profilaktyki zdrowotnej
w szkole.

3. W przypadku braku gabinetu dentystycznego w szkole,
organ prowadzacy szkofe zawiera porozumienie z podmiotem
wykonujacym dziatalnos¢ leczniczg udzielajacym swiadczen
zdrowotnych z zakresu leczenia stomatologicznego dla dzieci
i mtodziezy finansowanych ze srodkéw publicznych, w ktorym
okresla sie sposéb organizacji udzielania swiadczen.

Rozdziat 3
Integracja opieki zdrowotnej nad uczniami

Art. 13. Integracje dziatan o0séb sprawujacych opieke
zdrowotna nad uczniami, o ktérych mowa w art. 3 ust. 1-3,
zapewnia pielegniarka Srodowiska nauczania i wychowania
albo higienistka szkolna.

Art. 14.1. W celu integrowania opieki zdrowotnej nad
uczniami pielegniarka srodowiska nauczania i wychowania
albo higienistka szkolna wspotpracuje z:

1) lekarzem dentysta;
2) rodzicami.

2. W ramach profilaktycznej opieki zdrowotnej nad uczniami
pielegniarka $rodowiska nauczania i wychowania albo
higienistka szkolna wspdtpracuje réwniez z zespotem
podstawowej opieki zdrowotnej, o ktérym mowa w ustawie
z dnia 27 pazdziernika 2017 r. o podstawowej opiece
zdrowotnej (Dz. U.z2019r. poz. 357 i 730), a w przypadku gdy
nie zostat utworzony zesp6t podstawowej opieki zdrowotnej -
z lekarzem podstawowej opieki zdrowotne;j.

Art. 15.1. Wspotpraca pielegniarki $rodowiska nauczania
wychowania albo higienistki szkolnej zzespotem podstawowe;j
opieki zdrowotnej, a w przypadku gdy nie zostat utworzony
zesp6t podstawowej opieki zdrowotnej - z lekarzem
podstawowej opieki zdrowotnej, polega na:

1) uzyskiwaniu porad;
2) wymianie informacji o stanie zdrowia uczniéw w zakresie

niezbednym do realizacji profilaktycznej opieki zdrowotnej, za
zgoda rodzicéw albo petnoletnich uczniéw;

3) podejmowaniu wspdlnych dziatan, w zakresie niezbednym
do zachowania zdrowia, profilaktyki, rozpoznawania i leczenia
chorob, pielegnowania oraz rehabilitacji uczniéw;

4) podejmowaniu wspdlnych dziatan w zakresie profilaktyki
choréb, promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej oraz
identyfikacji czynnikéw ryzyka i zagrozen zdrowotnych.

2. Informacje, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 2, dotyczag
rozpoznania, sposobu leczenia, rokowania, ordynowanych
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lekéw, srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego i wyrobow medycznych, w tym okresu ich
stosowania i sposobu dawkowania, oraz wyznaczonych wizyt,
udzielonych i zaplanowanych $wiadczen opieki zdrowotnej, w
tym w innych niz podstawowa opieka zdrowotna zakresach
Swiadczen opieki zdrowotnej okreslonych w art. 15 ust. 2
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnejfinansowanych ze srodkédw publicznych, w zakresie
niezbednym do realizacji profilaktycznej opieki zdrowotnej
nad uczniami.

3. Pielegniarka $rodowiska nauczania i wychowania albo
higienistka szkolna oraz cztonkowie zespotu podstawowej
opieki zdrowotnej, po otrzymaniu pisemnej informacji,
o ktérej mowa w ust. 1 pkt 2, zapoznaja sie z nig i dotaczaja
do dokumentacji medycznej ucznia. Informacja ustna jest
odnotowywana w dokumentacji medycznej ucznia.

Art. 16.1. Wspétpraca pielegniarki srodowiska nauczania
i wychowania albo higienistki szkolnej z lekarzem dentysta
polega na:

1) wymianie informacji o stanie zdrowia uczniéw w zakresie
niezbednym do realizacji opieki stomatologicznej,
w szczeg6lnosci zdrowia jamy ustnej, za zgoda rodzicéw albo
petnoletniego ucznia;

2) podejmowaniu wspdlnych dziatarh w zakresie profilaktyki
choréb, promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej oraz
identyfikacji czynnikdw ryzyka oraz zagrozen zdrowotnych
w zakresie zdrowia jamy ustnej.

2. Informacje, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 1, dotycza
w szczegdlnosci wydanych zalecen, udzielonych i zaplanowanych
$wiadczen zdrowotnych, w zakresie niezbednym do realizacji
profilaktycznej opieki zdrowotnej nad uczniami.

3. Pielegniarka s$rodowiska nauczania i wychowania albo
higienistka szkolna oraz lekarz dentysta, po otrzymaniu
pisemnej informacji, o ktérej mowa w ust. 1 pkt 1, zapoznajg
sie z nig i dotaczaja do dokumentacji medycznej ucznia.
Informacja ustna jest odnotowywana w dokumentacji
medyczne;j.

Art. 17.1. Wspotpraca pielegniarki $rodowiska nauczania
i wychowania albo higienistki szkolnej z rodzicami albo
petnoletnimi uczniami polega na:

1) przekazywaniu informacji o:
a) stanie zdrowia i rozwoju psychofizycznym ucznia,

b) terminach i zakresie udzielania Swiadczen profilaktycznej
opieki zdrowotnej nad uczniami,

¢) mozliwosciach i sposobie kontaktowania sie z osobami
sprawujgcymi profilaktyczng opieke zdrowotng nad uczniami;
2) informowaniu i wspieraniu rodzicow lub petnoletnich
uczniow w:

a) organizacji korzystania ze $wiadczen profilaktycznej opieki
zdrowotnej oraz opieki stomatologicznej nad uczniami, w tym
profilaktycznych badan lekarskich, badan przesiewowych,
przegladéw stomatologicznych oraz szczepien ochronnych,

b) realizacji zalecen lekarza podstawowej opieki zdrowotnej
oraz lekarza dentysty;

3) uczestniczeniu w zebraniach z rodzicami albo zebraniach
rady rodzicéw, w celu oméwienia zagadnien z zakresu edukacji
zdrowotnej i promocji zdrowia ucznidw.

2. W stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego podczas
transportu ucznia przez zespot ratownictwa medycznego do
szpitala oraz w szpitalu do czasu przybycia rodzicow moze
by¢ obecna pielegniarka srodowiska nauczania i wychowania
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albo higienistka szkolna albo opiekun faktyczny. Decyzje
0 obecnosci jednej z tych oséb podczas transportu podejmuje
kierownik zespotu ratownictwa medycznego po uzyskaniu
zgody dyrektora szkoty.

Art. 18.1. Pielegniarka $rodowiska nauczania i wychowania
albo higienistka szkolna wspotpracuje z dyrektorem szkoty,
nauczycielami i pedagogiem szkolnym.

2.Wspotpraca, o ktérejmowaw ust. 1, polega na podejmowaniu
wspdlnych dziatar w zakresie edukacji zdrowotnej i promocgji
zdrowia, z uwzglednieniem potrzeb zdrowotnych oraz
rozpoznanych czynnikéw ryzyka dla zdrowia uczniéw danej
szkoty.

3. W ramach wspétpracy, o ktérej mowa w ust. 1, pielegniarka
srodowiska nauczania i wychowania albo higienistka
szkolna doradza dyrektorowi szkoty w sprawie warunkdéw
bezpieczenstwa ucznidéw, organizacji positkdw i warunkéw
sanitarnych w szkole.

4. Na wniosek dyrektora szkoty pielegniarka $rodowiska
nauczania i wychowania albo higienistka szkolna przedstawia
zagadnienia z zakresu edukacji zdrowotnej i promocji
zdrowia ucznidw na posiedzeniach rady pedagogicznej,
z zachowaniem prawa do tajemnicy o stanie zdrowia uczniéw.

Art.19.Wspotpraca, o ktoérejmowawart. 15-18, moze odbywac
sie zwykorzystaniem systemdw teleinformatycznych, srodkéw
komunikacji elektronicznej lub publicznie dostepnych ustug
telekomunikacyjnych, pod warunkiem ze administratorzy
i podmioty przetwarzajagce dane osobowe wdrozg srodki
techniczne i organizacyjne zapewniajace odpowiedni stopien
bezpieczenstwa tych danych w procesie ich przekazywania,
okreslony w przepisach o ochronie danych osobowych.

Rozdziat 4

Sprawowanie opieki nad uczniami przewlekle chorymi lub
niepetnosprawnymi w szkole

Art. 20. Opieka nad uczniem przewlekle chorym Ilub
niepetnosprawnym w szkole jest realizowana przez
pielegniarke srodowiska nauczania i wychowania albo
higienistke szkolna.

Art. 21.1. W celu zapewnienia wtasciwej opieki nad uczniami
przewlekle chorymi lub niepetnosprawnymi w szkole
pielegniarka $rodowiska nauczania i wychowania albo
higienistka szkolna wspotpracuje z lekarzem podstawowe;j
opieki zdrowotnej, rodzicami, petnoletnimi uczniami oraz
dyrektorem i pracownikami szkoty.

2. Wspétpraca, o ktérej mowa w ust. 1, obejmuje wspdlne
okreslenie sposobu opieki nad uczniem dostosowanego do
stanu zdrowia ucznia w sytuacji koniecznosci podawania
lekéw oraz wykonywania innych czynnosci podczas pobytu
ucznia w szkole.

3. Podawanie lekéw lub wykonywanie innych czynnosci
podczas pobytu ucznia w szkole przez pracownikéw szkoty
moze odbywac sie wylacznie za ich pisemna zgoda.

4. Minister wtasciwy do spraw zdrowia moze ogtosi¢, w drodze
obwieszczenia, zalecenia postepowania dotyczace opieki
nad uczniami przewlekle chorymi lub niepetnosprawnymi
w szkole, opracowane przez odpowiednie stowarzyszenia
lub towarzystwa naukowe o zasiegu krajowym, zrzeszajace
specjalistbw w danej dziedzinie medycyny, zgodnie
z postanowieniami ich statutéw.

5. Obwieszczenie, o ktdrym mowa w ust. 4, jest ogtaszane
w dzienniku urzedowym ministra wifasciwego do spraw
zdrowia.
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Art. 22, Dyrektor szkoty zapewnia pracownikom szkoty szkolenia
lub inne formy zdobycia wiedzy na temat sposobu postepowania
wobec uczniéw przewlekle chorych lub niepetnosprawnych,
odpowiednio do potrzeb zdrowotnych uczniéw.

Rozdziat 5
Monitorowanie opieki zdrowotnej nad uczniami

Art. 23.1. Zadania w zakresie monitorowania opieki
zdrowotnej nad uczniami wykonuja:

1) wojewodowie;
2) Instytut Matki i Dziecka w Warszawie, zwany dalej

Jnstytutem” — na zlecenie ministra wiasciwego do spraw
zdrowia.

2. W zakresie, o ktérym mowa w ust. 1, wojewoda przetwarza
i gromadzi informacje o realizacji opieki zdrowotnej nad
uczniami pozyskane w ramach statystyki publicznej.

3. Do zadan Instytutu, w zakresie, o ktorym mowa w ust. 1,
nalezy:

1) analiza informacji gromadzonych w ramach statystyki
publicznej i ocena realizacji opieki zdrowotnej nad uczniami;

2) opracowywanie i przedstawianie ministrowi wasciwemu
do spraw zdrowia, w terminie do dnia 30 kwietnia nastepnego
roku, corocznej informacji o realizacji opieki zdrowotnej nad
uczniami;

3) proponowanie ministrowi wfasciwemu do spraw zdrowia
kierunkéw zmian w opiece zdrowotnej nad uczniami;

4) proponowanie ministrowi wifasciwemu do spraw
zdrowia kierunkdw zmian w ksztatceniu zawodowym oséb
sprawujgcych opieke zdrowotng nad uczniami;

5) opiniowanie programéw ksztatcenia podyplomowego
pielegniarek oraz lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej,
w zakresie profilaktycznej opieki zdrowotnej nad uczniami;

6) wspotpraca z ministrem wiasciwym do spraw oswiaty
i wychowania w zakresie opracowywania i opiniowania
programéw edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia dla
podmiotéw dziatajagcych na rzecz zapewnienia warunkéw
realizacji opieki zdrowotnej nad uczniami.

4. Minister wiasciwy do spraw zdrowia moze zleci¢
przeprowadzenie badania w zakresie oceny jakosci opieki
zdrowotnej nad uczniami.

Rozdziat 6
Finansowanie opieki zdrowotnej nad uczniami

Art. 24.1. Opieka zdrowotna nad uczniami jest finansowana ze
srodkéw ujetych w planie finansowym Narodowego Funduszu
Zdrowia.

2. Zasady, sposob i warunki finansowania swiadczen opieki
zdrowotnej nad uczniami okreslaja przepisy o swiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych.

Art. 25. Realizacja zadan wykonywanych przez Instytut jest
finansowana z budzetu panstwa z czesci, ktorej dysponentem
jest minister whasciwy do spraw zdrowia.

Rozdziat 7

Dokumentowanie i sprawozdawanie realizacji zadan
z zakresu opieki zdrowotnej nad uczniami

Art. 26.1. Podmioty sprawujace opieke zdrowotng nad
uczniami prowadza dokumentacje medyczng zgodnie
z przepisami ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta oraz z zachowaniem
wymagan wynikajacych z ustawy z dnia 10 maja 2018 r.




o ochronie danych osobowych (Dz. U. poz. 1000 i 1669 oraz
22019 r. poz. 730).

2. Rodzaje i zakres dokumentacji medycznej dotyczacej
opieki zdrowotnej nad uczniami okreslaja przepisy wydane
na podstawie art. 30 ust. 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r.
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

Art. 27.1. Dokumentacja, o ktérej mowa w art. 26, jest
przechowywana odpowiednio przez:

1) pielegniarke srodowiska nauczania i wychowania albo
higienistke szkolng w gabinecie profilaktyki zdrowotnej
w szkole lub miejscu udzielania Swiadczen przez
$wiadczeniodawce, przez okres pobierania przez ucznia nauki
w danej szkole;

2) lekarza dentyste.

2. W przypadku zmiany szkoty przez ucznia dokumentacja
medyczna, o ktérej mowa w ust. 1 pkt 1, jest przekazywana,
za pokwitowaniem, pielegniarce $rodowiska nauczania
i wychowania albo higienistce szkolnej w szkole przyjmujacej
ucznia.

3. Po zakonczeniu ksztatcenia przez ucznia pielegniarka
srodowiska nauczania i wychowania albo higienistka szkolna
przekazuje, za pokwitowaniem, indywidualng dokumentacje
medyczng absolwenta zespotowi podstawowej opieki
zdrowotnej, sprawujacemu nad nim opieke zdrowotna.

Art. 28. Podmioty sprawujace opieke zdrowotng nad uczniami
w szkole prowadzg sprawozdawczos¢ z realizacji tej opieki
zgodnie z przepisami o statystyce publicznej.

Rozdziat 8
Zmiany w przepisach
Art. 29. W ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych
(Dz. U. z 2018 r. poz. 1510, z p6zn. zm.”)) wprowadza sie
nastepujace zmiany:
1) w art. 27 uchyla sie ust. 3;
2) po art. 47c dodaje sie art. 47ca w brzmieniu:

JArt. 47ca. W gabinecie dentystycznym w szkole oraz
w gabinecie dentystycznym prowadzonym przez podmiot
wykonujacy dziatalnos¢ leczniczg, z ktdérym organ prowadzacy
szkote zawart porozumienie, o ktérym mowa w art. 12 ust. 3
ustawy z dnia 12 kwietnia 2019 r. o opiece zdrowotnej nad
uczniami (Dz. U. poz. 1078), uczniowie tej szkoty korzystajg
ze Swiadczen w zakresie leczenia stomatologicznego poza
kolejnoscia.”;

3) wart. 136 w ust. 2 po pkt 1a dodaje sie pkt Tb w brzmieniu:

,1b) z zakresu leczenia stomatologicznego w czesci dotyczacej
$wiadczenn udzielanych w dentobusie oraz sSwiadczen
udzielanych uczniom w gabinecie dentystycznym w szkole
lub w gabinecie dentystycznym prowadzonym przez podmiot
wykonujacy dziatalnos¢ leczniczg, z ktdérym organ prowadzacy
szkote zawart porozumienie, o ktérym mowa w art. 12 ust. 3
ustawy z dnia 12 kwietnia 2019 r. o opiece zdrowotnej nad
uczniami, kwota zobowigzania, o ktérej mowa w ust. 1 pkt 5,
jestzmieniana przez dostosowanie jej do potrzeb zdrowotnych
oraz wykonania tej umowy”.

Art. 30. W ustawie z dnia 14 grudnia 2016 r. - Prawo
oswiatowe (Dz. U.z 2018 r. poz. 996, z p6zn. zm.*) wprowadza
sie nastepujace zmiany:

1) w art. 69 dodaje sie ust. 8 w brzmieniu:

,8. Na wniosek dyrektora szkoty pielegniarka $rodowiska
nauczania i wychowania albo higienistka szkolna przedstawia
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na posiedzeniach rady pedagogicznej zagadnienia
z zakresu edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia uczniow,
z zachowaniem w tajemnicy informacji o stanie zdrowia
uczniow.’;

2) w art. 83 po ust. 1 dodaje sie ust. Ta w brzmieniu:

,1a. W zebraniach rady rodzicéw moze uczestniczy¢ pielegniarka
srodowiska nauczania i wychowania albo higienistka szkolna
w celu oméwienia zagadnien z zakresu edukacji zdrowotnej
i promocji zdrowia ucznidéw, z zachowaniem w tajemnicy
informacji o stanie zdrowia uczniéow.’;

3) wart. 137 w ust. 1 pkt 1 otrzymuje brzmienie:

,1) posiadaja stan zdrowia umozliwiajacy podjecie nauki
w szkole lub oddziale, potwierdzony orzeczeniem lekarskim
wydanym przez lekarza podstawowej opieki zdrowotnej”;

4) wart. 150 w ust. 2 w pkt 4 lit. h otrzymuje brzmienie:

h) orzeczenie lekarskie o stanie zdrowia umozliwiajagcym
podjecie nauki w szkole lub oddziale wydane przez lekarza
podstawowej opieki zdrowotnej".

Rozdziat 9
Przepisy przejsciowe, dostosowujace i korncowe

Art. 31. Pielegniarka srodowiska nauczania i wychowania
moze by¢ réwniez pielegniarka, ktéra ukonczyta lub odbywa
kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielegniarstwa rodzinnego
lub pediatrycznego, z tym ze w okresie 5 lat od wejscia
w zycie ustawy jest ona obowigzana do ukonczenia kursu
kwalifikacyjnego w dziedzinie pielegniarstwa $rodowiska
nauczania i wychowania.

Art. 32. Obowigzujace w dniu wejscia w zycie ustawy umowy
0 udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej zawarte przez
Narodowy Fundusz Zdrowia z podmiotami sprawujacymi
profilaktyczng opieke zdrowotna nad uczniami oraz
podmiotami udzielajacymi $wiadczerh zdrowotnych
w dentobusach, w zakresie, w jakim dotyczg tej opieki lub tych
$wiadczen, zachowuja waznos¢ przez okres, na jaki zostaty
zawarte.

Art. 33. Ustawa wchodzi w zycie po uptywie 3 miesiecy od
dnia ogtoszenia, z wyjatkiem art. 30 pkt 3 i 4, ktére wchodza
w zycie z dniem 1 stycznia 2020 .

Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej: A. Duda

" Niniejszg ustawg zmienia sie ustawe z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw
publicznych oraz ustawe z dnia 14 grudnia 2016 r. - Prawo o$wiatowe.

2 Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogtoszone
w Dz. U.z2018r. poz. 1000, 1290, 1669 i 2245 orazz 2019 r. poz. 534,
730i761.

3 Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogtoszone
w Dz.U.z2018r. poz. 1515, 1532, 1544, 1552, 1669, 1925, 2192 i 2429
orazz 2019r. poz. 60, 303,399, 447,730 752.

4 Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogtoszone
w Dz U.z2017r.poz. 1524,22018 r. poz. 1115, 1515, 2219 2429 oraz
22019r. poz. 150,447 i 730.

% Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogtoszone
w Dz.U.z2018r. poz. 1515, 1532, 1544, 1552, 1669, 1925, 2192 i 2429
orazz 2019r. poz. 60, 303, 399, 447,730 752.

9 Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogtoszone
w Dz. U.z2018 r. poz. 1000, 1290, 1669 i 2245 oraz z 2019 r. poz. 534,
730i761.
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Narodowy Fundusz Zdrowia
Lubuski Oddziat Wojewddzki w Zielonej Gorze

Znak: WGL-11.4450.35.2019 Zielona Goéra, dnia 2019 -04- 16
WGL-II.LMK

Pani

Marta Powchowicz

Przewodniczqca

Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych
ul. Obrorcéw Pokoju 60/1-2
66-400 Gorzow Wikp.
Szanowna Pani Przewodniczqca,
W zwigzku z mozliwoscig wystawiania e-recept uprzejmie informuje, ze recepty w postaci papierowej, zarowno
refundowane jak i z 100% odptatnoscia, moga by¢ wystawiane do dnia 31 grudnia 2019 r.
Powyzsze wynika zart. 56.2. ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 roku, o systemie informacji w ochronie zdrowia, zmienionej
ustawa z dnia 20 lipca 2017 roku o zmianie ustawy o systemie informacji w ochronie zdrowia oraz niektérych innych ustaw.
W celu przygotowania praktyki pielegniarskiej/potoznej, podmiotu leczniczego do wystawiania e-recept, nalezy

uzyska¢ podfaczenie do Systemu Pl. Sposéb postepowania zostat szczegétowo wskazany przez Centrum Systemow
Informacyjnych Ochrony Zdrowia, na stronie internetowej https://www.csioz.gov.pl/e-zdrowie-pl/e-recepta/.

Jedynie recepty dla:
- osoby wystawiajacej, zwanej ,receptq pro auctore”
- matzonka, wstepnego, zstepnego lub rodzenstwa osoby wystawiajacej zwanej ,receptq profamiliae” moga by¢
wystawiane w postaci papierowej do 31 grudnia 2025 roku.
Pragne podkresli¢, ze wszystkie Apteki od 01 stycznia 2019 r. moga realizowac e-recepty.
Dlatego tez, uprzejmie prosze o rozpropagowanie wyzej wymienionej informacji, zachecajac jednoczes$nie pielegniarki
i potozne do wystawiania e-recept.
Z powazaniem
Dyrektor
Lubuskiego Oddziatu Wojewddzkiego
Narodowego Funduszu Zdrowia
w Zielonej Gérze
Piotr Bromber

Obchody Miedzynarodowego Dnia Pielegniarki i Dnia Potoznej

W dniu 10 maja 2019 r. w Teatrze im. Juliusza Osterwy w Gorzowie Wikp.
odbyta sie uroczystosc poswiecona Miedzynarodowemu Dniu Pielegniarki i Dniu Potoznej.
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W czesci oficjalnej Przewodniczaca Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w Gorzowie Wlkp. podziekowata wszystkim
pielegniarkom, pielegniarzom i potoznym, zyczac zdrowia, oraz wielu sukceséw, a nade wszystko wiary i wytrwatosci
w dalszej pracy zawodowe;j.

Zyczenia wszystkiego najlepszego poptynety réwniez
ze strony przedstawicieli Okregowej Izby Pielegniarek
i Potoznych w Zielonej Goérze, ktéra reprezentowata
Pani Bernardyna Iwanaszko.

Podziekowania ztozono réwniez wszystkim Paniom
Pielegniarkom i Potoznym, ktére odeszty w ostatnim
czasie na zastuzong emeryture. Kazda z Pan otrzymata
sympatyczny upominek, ktéry miat na celu wywotanie
mitych wspomnien i pamiec o tej chwili.
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Frekwencja dopisata, mimo ze z powodu remontu
sceny gtéwnej, uroczystos¢ zainicjowana byta na Scenie
Letniej. Humory dopisywaly, poniewaz w tym roku
Teatr przygotowat spektakl stricte zwigzany z zawodem
medycznym, sztuke ,Bez znieczulenia”

Spektakl komediowo - satyryczny, jakze prawdziwy
i kojarzacy sie z praktyka zawodowa, skrzacy sie dowcipem
sytuacyjnym, a jednoczesnie skfaniajacy momentami do
refleksji. Humor do tez, tym razem nie tez wzruszenia, tylko
ze $miechu. Oprécz tego duza - jak zawsze - dawka muzyki
i $piewu w wykonaniu mtodych, uzdolnionych aktoréw
teatru.

Na zakonczenie tradycyjnie brawa i aplauzy, oraz
serdeczne podziekowania dla wszystkich i oczywiscie
stodki poczestunek oraz dyskusje w kuluarach.

Wzruszajgce czesto spotkania kolezanek po latach, usciski
i mnostwo radosnych wspomnien.

Alicja Swiqtek
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WOJEWODA LUBUSKI Gorzaw Wikp., dnin 8 maja 2019 1.
Warszawa, 12 maja 2019 roku
Wiadystaw Dajezak
Drogie Panie i Panowie, Pani
Pielggniarki, Pofozne i Pielggniarze, Marta Powchowicz
Przewodniczaca
: - . ) . Okrggowe] Rady
prosimy o przyjecie wyrazow szczerej i serdecznej wdzigcznosci za Wasza Piclegniarek i Palosnych
codzienna, oddana stuzbe chorym. w Gorzowie Wikp.

|

Blogostawiona Hanna Chrzanowska, Wasza Kolezanka i Oredowniczka, z Q‘ :
=R WY s ‘\Jpe.a.n\ui--&,ﬂ :

moéwita: ,,Wdziecznosé jest tak pigkna, tak sprawiedliwa cecha, Zze powinnismy jej

oczekiwaé nie tylko dla siebie, ile cieszy¢ si¢ nia dla tego, ktéry ja okazuje. To jego 7 ckazji Miedzynarodowego Dnia Piclegniarki i Poloznej pragne zlozyé na rece
wielkie bogactwo (...) wdziecznosé Bogu dzialajacemu przez nas.” Pani Przewodniczacej, wszystkim  Piclegniarkom, Piclegniarzom i Poloznym  wyrazy
srm_un!m i uzmmla . wykonywanie tak trudnego zawodu, wymagajacego poswiecenia,

7 okazji Waszego Swieta — Miedzynarodowego Dnia Pielegniarek i ] l, LT el “ka?n“ i d‘:‘n::nwu 2 pokizeby seva | toald

i Poloznych — zyczymy Wam sit duchowych i fizycznych, ciepla rodzinnego ogniska, - Drwku]: 28 apicke medyermg Dm; tworzenie przyjaznego otoczenia | milej atmosfery
wspanialych kolezeniskich relacji oraz codziennego usmiechu i stowa ,,dzickuje” od wokd! pacjentéw, ktore lagodzg ich cierpienie i niepokoj, a niesiona kazdego dnia pomoc

preywraca zdrowie i radodé Zycia zardwno chorych, jak i ich bliskich.

Prosze przyjac stowa uznania za dbalosé o jakos¢ wykonywane] pracy, a takie za to,
. L . X 2 znajdujecie Pafistwo czas i sily nn ciggle podnoszenie kwalifikacii.
Zapewniamy o pamieci modhtewne] Zyeze wsezystkim duzo zdrowia, sukcesow w zyciu osobistym i zawodowym oraz
aby wykonywana praca na rzecz ludzi choryeh dawala satvsfakeje i zadowolenie.

pacjentow.

“"._g{_,g TEC I A
/-/ Ks. Arkadiusz Zawistowski /-/ Bp Romuald Kamiriski WOIEWODA LLIB1JSKI
Krajowe Przewodniczacy Zespotu ‘Z’%zmﬁu ri

Duszpasterstwo Stuzby Zdrowia ds. Duszpasterstwa Stuzby Zdrowia

—

Pielegniarek | Polozuyel
w Gorzowie Wielkopolskim

12 Maja — Migdzynarodowy Drieri Bielggniarky

8 Maja — Dezieri Pofotnej
Seaorsie %"2‘ : ?MMM
Drogie Panie Pielggniarky i Poloine
Drodiy @ i Piclpgriarze i Polo
Kolezanky i Kpledzy,
Z okazp naszych swigt zawodowyel w imientu wéasnym { Dﬁfpgauz_; Rady Gﬁe&gmcm{
i Pofoznych w Zielonef Gorze skfada i iefsze Syczenta: zdrowda, wielu pomysinych
dni, radoscr, sukgestw zawodowych saguj'a.ﬁgl z dobrze Wmmjpmg' na rzecz zdrowia
i dobra pacjenta w spofecznosci ofalnes.

Dzigkifac za Waszq tliwose, profesjonalizm 1 ni trwanie przy pacjencie Syezg,
afryicie magli realizowad swoje marzenia i cele Zyciowe, aby Wass codzienny wysibek, wifadany

w pracg sawodpwg Byl doceniany,

Zyezg réwniez wielu perspeftyw dalizego rozwopu 1 wytrwafosci w reafizacyi wszysthich
zamierzen | plandw oraz wszelfief pomysfnodei w yciu osobistym, miech Ratdy dzieri preyniesie
zadmwolenie, bedzie pelen Syezfiwodei, entuzfazmu 1 determinacyi oraz szacunky otoczema,

Z okazji Naszego Swigta 2ycse preede wszysthim takich sufcestw sawodowyef, Rdre nadajg

dens naszef pracy.
L aiyrann ‘gpacsarks,

/ﬁm&a W
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AKTUALNOSCI

NACZELNA IZBA _
PIELEGNIAREK | POLOZNYCH

NIPiP-NRPiP-DM-0025.49.2019.MK Warszawa, dnia 10 maja 2019 .
Pani

Marta Powchowicz

Przewodniczq Okregowej Rady

Pielegniarek i Potoznych

w Gorzowie Wielkopolskim

Szanowna Pani Przewodniczqca,

W odpowiedzi na pismo znak: OIPiP4310.3.2019.AD z dnia 17 kwietnia 2019 r. dotyczace udzielenia informacji dotyczacego
sposobu obliczania norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych na podstawie rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia
11 pazdziernika 2018 r. zmieniajace rozporzadzenie w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia
szpitalnego (Dz. U.z 2018 r., poz. 2012) w zwigzku z pismem ...... przestanego do Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych
w Gorzowie Wielkopolskim, uprzejmie wyjasniam.

Odnoszac sie do przedstawionego problemu zdaniem Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych zespoét kontrolujacy
z Lubuskiego Oddziatu Wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia w Zielonej Gérze prawidtowo interpretuje zapisy
ww. rozporzadzenia, gdyz powyzsze regulacje dotycza rzeczywistego (faktycznego) czasu pracy pielegniarki na oddziale.......
Pracodawca musi zapewni¢ wskazniki zatrudnienia okreslone w przedmiotowym rozporzadzeniu uwzgledniajac czasowe
nieobecnosci w pracy, na przyktad przytoczone w pismie: urlopy wypoczynkowe, zwolnienia lekarskie, czy opieki nad
dzieckiem, poprzez zabezpieczenie w danym oddziale ustalonej liczby pielegniarek, na oddziale ... - rownowaznik,
co najmniej 0,6 etatu na jedno tdzko.

Celem rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 11 pazdziernika 2018 r. zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego, jest uregulowanie wskaznikdw zatrudnienia na takim poziomie, aby
faktycznie zabezpieczaty pacjentéw w opieke pielegniarska i umozliwiaty pielegniarkom bezpieczne wykonywanie zawodu.
Zatozenie przeciwne bytoby niezgodne z ustalonymi celami ustawodawcy powyzszego rozporzadzenia.

Zwyrazami szacunku
Prezes NRPiP
Zofia Matas

| Nadzwyczajny Krajowy Zjazd Pielegniarek | Potoznych
Vil kadencji - 4 - 5 czerwca 2019 roku

W dniach 4 - 5 czerwca 2019 roku w Warszawie odbyt
sie po raz pierwszy w historii samorzadu zawodowego
pielegniarek i potoznych | Nadzwyczajny Zjazd Pielegniarek
i Potoznych VII kadencji. Okregowg lzbe Pielegniarek
i Potoznych w Gorzowie WIlkp. reprezentowato czterech
Delegatéw: Anna Herodowicz, Aldona Starnko, Monika
Rubaszewska i Violetta Zajagc. W obradach uczestniczyta
rowniez jako gos¢ zaproszony Przewodniczaca Okregowej
Izby Pielegniarek i Potoznych w Gorzowie Wlkp. Marta
Powchowicz.

Zjazd zwotany zostat przez Naczelng Rade Pielegniarek
i Potoznych na wniosek Pani Prezes Zofii Maftas. Na
| Nadzwyczajnym Krajowym Zjezdzie Pielegniarek
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i Potoznych VIl kadencji zaplanowano rozpatrzenie zmian do:

e Uchwaly nr 18 VI Krajowego Zjazdu Pielegniarek
i Potoznych z dnia 7 grudnia 2011 r. w sprawie
ramowych regulaminéw organdéw okregowych izb
pielegniarek i potoznych,

e Uchwaly nr 13 VI Krajowego Zjazdu Pielegniarek
i Potoznych z dnia 7 grudnia 2011 r. w sprawie
regulaminéw organéw Naczelnej Izby Pielegniarek
i Potoznych,

e Uchwaly nr 9 VI Krajowego Zjazdu Pielegniarek
i Potoznych z dnia 6 grudnia 2011 r. w sprawie
Regulaminu wyboréw do organéw izb oraz trybu
odwotywania ich cztonkéw,




e Uchwaly nr 24 VI Krajowego Zjazdu Pielegniarek
i Potoznych z dnia 8 grudnia 2011 r. w sprawie
Regulaminu  Krajowego  Zjazdu  Pielegniarek
i Potoznych,

e Uchwaly Nr 18 VII Krajowego Zjazdu Pielegniarek
i Potoznych z dnia 20 stycznia 2016 r. w sprawie
wysokosci sktadki cztonkowskiej oraz zasad jej
podziatu oraz uchwaty Nr 22 VII Krajowego Zjazdu
Pielegniarek i Potoznych z dnia 20 stycznia 2016 r.
w sprawie zmiany uchwaty VIl Krajowego Zjazdu
Pielegniareki Potoznych nr 18 zdnia 20 stycznia 2016 .
w sprawie wysokosci skfadki cztonkowskiej oraz
zasad jej podziatu,

e Uchwaly nr 9 IV Krajowego Zjazdu Pielegniarek
i Potoznych z dnia 9 grudnia 2003 r. w sprawie
uchwalenia,Kodeksu etyki zawodowej dla pielegniarki
i potoznej Rzeczypospolitej Polskiej”,

e Uchwaly nr 20 VIl Krajowego Zjazdu Pielegniarek
i Potoznych z dnia 20 stycznia 2016 r. w sprawie
ustalenia wykazu stanowisk w organach izb
pielegniarek i potoznych, ktérych petnienie moze by¢
wynagradzane,

e Uchwaly nr 26 VI Krajowego Zjazdu Pielegniarek
i Potoznych z dnia 8 grudnia 2011 r. w sprawie
okreslenia procedury przeprowadzania wizytacji
pielegniarek lub potoznych wykonujacych zawdd
w ramach praktyki zawodowej wpisanej do rejestru
podmiotéw wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza,

e Licencjonowanie zawodu pielegniarki
i potozne;j.
| Nadzwyczajny Krajowy Zjazd Pielegniarek

i Potoznych VIl kadencji otworzyta Pani Prezes Naczelnej
Rady Pielegniarek i Potoznych Zofia Matas. W swoim
wystapieniu Pani Prezes odniosta sie do aktualnej sytuacji
pielegniarek i potoznych, opracowanej ,Strategii na
rzecz rozwoju pielegniarstwa i potoznictwa w Polsce”
oraz zwiazanych z tym pozytywnych dziatar samorzadu
zawodowego na rzecz srodowiska.

W dalszej czesci Delegaci mogli  wystuchac
przemoéwienia  Wiceminster Zdrowia Pani  Jézefy
Szczurek - Zelazko, ktéra przestawita dziatania

Ministerstwa Zdrowia na rzecz naszego S$rodowiska.
Podziekowata Naczelnej Radzie Pielegniarek i Potoznych,
Ogdlnopolskiemu Zwigzkowi Zawodowemu Pielegniarek
i Potoznych, Polskiemu Towarzystwu Pielegniarskiemu za
dotychczasowa merytoryczng i ciezka prace.

Nastepnie gtos zabrata Przewodniczaca Ogolnopolskiego
Zwiazku Zawodowego Pielegniarek i Potoznych Pani
Krystyna Ptok, ktéra podziekowata Ministerstwu
Zdrowia i Naczelnej Radzie Pielegniarek i Potoznych za
dotychczasowa wspédtprace w zakresie poprawy sytuagji
pielegniarek i potoznych.

Jako kolejna gtos zabrata Prezes Naczelnej Rady
Pielegniarek i Potoznych IV i V kadencji Pani Elzbieta

AKTUALNOSCI

Buczkowska. W swoim  wystapieniu  wielokrotnie
podkreslata fakt, iz jest dumna z powstania samorzadu
zawodowego pielegniarek i potoznych i z osiggniecia
niezaleznosci przez pielegniarki i potozne. Zyczyla
merytorycznej dyskusji, madrych i trafnych decyzji.

Po zakonczeniu czesci oficjalnej rozpoczeta sie czes¢
merytoryczna zjazdu. Na wstepie wybrano Prezydium
Zjazdu. Przewodniczaca zostata Pani Teresa Kruczkowska,
Wiceprzewodniczacymi: Pani Danuta Adamek i Pan Marek
Przybyt, Sekretarzem Pani Katarzyna Florek, a Cztonkami
Prezydium: Pani Mariola todzifska, Pani Ewa Janiuk, Pani
AnnaJanikiPanSebastianIrzykowski.Podokonaniuwyboru
Prezydium Zjazdu oraz komisji zjazdowych rozpoczeto
obrady. Na wniosek Delegatéw z programu porzadku
obrad zostat wykreslony punkt dotyczacy Uchwaty
Nr 18 VIl Krajowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych z dnia
20 stycznia 2016 r. w sprawie wysokosci sktadki
cztonkowskiej oraz zasad jej podziatu oraz uchwaly
Nr 22 VII Krajowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych
z dnia 20 stycznia 2016 r. w sprawie zmiany uchwaty
VIl Krajowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych nr 18
z dnia 20 stycznia 2016 r. w sprawie wysokosci sktadki
cztonkowskiej oraz zasad jej podziatu.

Nastepnie przystagpiono do prac nad projektami
regulaminéw. Po  wprowadzeniu  poprawek do
regulaminéw przystgpiono do gtosowan poszczegdlnych
regulaminéw. Najbardziej istotng poprawka jest zmiana
kalendarza wyborczego. Do dnia 31 marca 2020 roku musza
odby¢ sie Okregowe Zjazdy, a Krajowy Zjazd Pielegniarek
i Potoznych nie p6zniej niz do korica maja 2020 roku.

W drugim dniu obrad prof. Dorota Karkowska,
doradca prawny w Naczelnej Izbie Pielegniarek i Potoznych
przedstawita temat,Licencjonowanie zawodu pielegniarki
i potoznej”. Temat ten wywotat szerokg dyskusje. Zdania
Delegatéw byty bardzo podzielone. Wigkszos¢ oséb
zabierajacych gtos uwazata, iz aby taki projekt wdrozy¢
nalezy dokona¢ zmian w obszarze ustawodawczym
i najlepiej wprowadzi¢ licencjonowanie zawodu dla
mtodego pokolenia pielegniarek i potoznych.

W trakcie trwania obrad do Komisji Uchwat
i Wnioskéw wptywaty wnioski sktadane przez delegatéw,
ktore rozpatrywane byty na biezaco.

Burzliwe dyskusje toczyly sie nie tylko na sali obrad,
ale réwniez w kuluarach, gdzie Delegacji wymieniali
swoje stanowiska i poglady dotyczace funkcjonowania
samorzadu zawodowego.

I Nadzwyczajny Zjazd Pielegniarek i Potoznych
VIl kadencji zakonczyt obrady 5 czerwca 2019 roku.

Marta Powchowicz
Przewodniczqca

Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych
w Gorzowie Wikp.
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W dniu 13.06.2019 roku w Wojewddzkiej i Miejskiej Bibliotece Publicznej
im. Zbigniewa Herberta przy ul. Sikorskiego w Gorzowie WIlkp.
odbyta sie konferencja dla pielegniarek i potoznych
pt. ,,Rola pielegniarki i potoznej we wsparciu prawidtowego rozwoju dziecka.”

I‘ I '.

Konferencja miafa na celu pogtebienie wiedzy na temat karmienia
piersia, przede wszystkim ukazywata wazna role potoznej i pielegniarki
w wspieraniu mam wtedy kiedy zaczynajg karmi¢ i kiedy decyduja sie
na karmienie piersia.

Zaproszona prelegentka pani potozna Agnieszka Muszynska - doradca
laktacyjny - w swoim wykfadzie przekazata istotne tresci w pracy
z mamg karmiaca piersia, jej oczekiwania wzgledem pielegniarek
i potoznych pracujacych w szpitalu na oddziale noworodkowym,
na oddziale potozniczym i pielegniarek i potoznych w podstawowej
opiece zdrowotnej. Wnioski jakie zostaty wysnute z wyktadu pani mgr
Agnieszki Muszynskiej to przede wszystkim fakt, ze nalezy uzupetnia¢
swojg wiedze na temat profesjonalnego wspierania matek karmigcych,
ze w kazdym szpitalu powinny by¢ osoby odpowiedzialne za czuwanie
nad matka karmigca aby wskazac jej wiasciwe techniki karmienia,
korygowa¢ btedy, ktére popetnia podczas karmienia, prostowac
mity krazace na tematy co wolno, a czego nie wolno je$s¢ mamie
karmigcej, czuwac nad rodzicami i wczesniakami i ocenia¢ mozliwosci
E— wczesniakéw co do karmienia piersig - czyli dac szanse na karmienie
cioso komiariapient 1o piersig mamie dziecka przedwczesnie urodzonego.

pielegniarkl | pofoinej
‘ ‘ Wsparcie w okresie laktacyjnym jest tez bardzo wazne wtedy kiedy
B ‘. mama wraz z dzieckiem wychodzi do domu. Mamy powinny miec
= - petng informacje na temat oséb ktére beda ja wspieraty w okresie
karmienia — doradcy laktacyjni, pielegniarki i potozne srodowiskowo-
rodzinne, matki karmigce powinny mie¢ mozliwos¢ korzystania
z wizyt domowych doradcéw laktacyjnych.

W wyktadzie fizjoterapeuty pana Macieja Sobieszka ukazato sie kilka
istotnych wskazéwek na temat rozpoznawania i diagnozowania
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wzmozonego napiecia miesniowego czy tez braku tego napiecia u niemowlat.W pracy pielegniarkii potoznej srodowiskowo-
rodzinnej dobra diagnostyka w zakresie rozwoju psychoruchowego czyli wtasciwe rozpoznanie stanu napiecia mie$ni
jest bardzo istotne w dalszym zyciu dziecka, podejrzenie braku napiecia miesniowego czy wzmozenie takiego napiecia
i przekierowanie rodzicow z dzieckiem do lekarza rodzinnego, lekarza neurologa czy gabinetu fizjoterapeuty pozwala
bardzo wczesnie skorygowac niedociggniecia w zakresie uktadu ruchowo - miesniowego, a co za tym idzie dalszego
rozwoju dziecka.

Podczas Konferencji uzupetnitysmy tez swojg wiedze z zakresu procedury uruchomienia Niebieskiej Karty - przedstawiong
przez pania mgr Anne Sadzik Przewodniczaca Zespotu Interdyscyplinarnego ds Przeciwdziatania Przemocy
w Rodzinie dziatajacego na terenie miasta Gorzowa Wlkp. Pani Anna Sadzik przypomniata nam o zmianach jakie zaszty
w zakresie prawno - administracyjnym uruchomienia postepowania urzedowego zwigzanego z przemoca w rodzinie
i roli pielegniarki i potoznej w pracy tego zespotu i funkcjonowania zaburzonej rodziny czy jednostki.

Miaty$Smy tez okazje przypomnie¢ sobie jako pielegniarki
i potozne o dobrodziejstwie jakie niesie ze sobg mozliwosc¢
z korzystania z Banku Komoérek Macierzystych. Pani Ewa
Sofinska - Konsultant Medyczny na wojewddztwo lubuskie
przypomina pielegniarkom i potoznym o informowaniu
rodzicdw o mozliwosci zachowania komoérek macierzystych
z krwi pepowinowej dla dobra ich dzieci, korzysciach
ptynacych z zabezpieczenia komorek macierzystych.

Dziekujemy zawsparcie w organizacji konferencji takim firmom
jak: firma Nestle — Pan Jedrzej Olasinski, firma Femaltiker -
Nutropharma - Pani Aleksadra Osiadacz oraz Regionalnemu
Konsultantowi Medycznemu - Pani Ewie Sofinskiej.

Beata Majchrzak - pielegniarka

DNI GORZOWA
14 - 16 czerwca 2019 roku

Za nami wyjatkowe dni - Dni Gorzowa - 14 - 16 -

czerwca 2019 roku, dni takie ktére wspominamy przez
wiele miesiecy po i te, na ktére czekamy dtugo przed.....

Swieto miasta w tym roku to energia jego
mieszkancdédw. Réznorodna oferta muzyczna, mnogosc
wydarzen towarzyszacych oraz mozliwo$¢ zapoznania
sie z oferta gorzowskich artystow, przedsiebiorcéw
i rekodzielnikow. W czasie Dni Gorzowa energia miasta
skupiata sie w jego centrum. Kazdy dzien byt inny
tematycznie, a atrakcji i wydarzen towarzyszacych chyba
nigdy nie byto az tak wiele jak w tym roku. Pigtek to swieto
muzyki alternatywnej. O taki klimat zadbaty zaproszone
na ten dzien zespoty i artysci. W sobote, po raz pierwszy
w Gorzowie WIlkp., moc atrakcji plazowych. Hastem tego
dnia byto ,Sobota na plazy nam sie marzy”. Na Btoniach
Nadwarcianskich przygotowano miedzy innymi:

- tropikalna plaze pod palmami: hawajskie parasole,
lezaki, hamaki, tropikalny bar ze strefa baristyczna,

- atrakcje na wodzie: akademie ptywania i pokazy, tor
wodny, akademie surfera dla dzieci, zabawy i konkursy,

- strefe trenazeréw ruchu, strefe latawcéw, zyroskop -
trenazer lotéw samolotowych, tropikalna fotobudke,

spektakle i koncerty: Korowdd tanca - spektakl
Kijowskiego Teatru Ulicznego, projekt muzyczno - taneczny
w wykonaniu aktoréw Teatru im. J. Osterwy oraz zespotu
artystycznego Buziaki.

Na Moscie Staromiejskim: Festiwal graffiti, Taneczne
tsunami nad Wartg, Happening ,Sztandar sasiada’,
Korowdd tanca - GORZOW #Stad Jestem - z udziatem
gorzowskich zespotéw tanecznych oraz szczudlarzy
z Kijowskiego Teatru Ulicznego. Bulwar Wschodni to
prezentacje zespotéw senioralnych, Kolorowy Korowdd
Senioréw, koncert Orkiestry Detej.
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Niedziela - 16 czerwca zorganizowana zostata pod hastem
- niedziela ,bedzie dla nas” - to czas dla rodzin przy
dzwiekach wyjatkowej muzyki. Na Bulwarze Zachodnim
odbyta sie premiera widowiska teatralno-muzycznego,
na Btoniach Nadwarcianskie koncerty, na Bulwarze
Wschodnim - ,Wschodnia strona regionu” - Wojewddzki
Dzien Kultury i Integracji Polsko-Ukraifskiej miedzy innymi
degustacje ukrainskich potraw, delikatesy ukraifskie,
rekodzieto, zabawy dla najmtodszych.

Gtéwnym organizatorem Dni Gorzowa bylo Miejskie
Centrum Kultury. W przygotowanie Dni Gorzowa
zaangazowaty sie niemal wszystkie miejskie instytucje
kultury.

Okregowa Izba Pielegniarek i Potoznych w Gorzowie Wikp.
postanowita réwniez czynnie wigczy¢ sie w organizowane
przez miasto przedsiewziecie. W dniach 15 - 16 czerwca
2019 r. na Moscie Staromiejskim mieliSmy wystawione
stoisko.

"~ OKREGOWA 1ZBA
PELEGRIARE | POLIINYH |
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Akcja przeprowadzona przez Okregowa Izbe Pielegniarek
i Potoznych miata na celu promocje zawodu pielegniarki
i potoznej oraz rozpowszechnianie informacji na temat
udzielanych przez pielegniarki i potozne $wiadczen
zdrowotnych realizowanych w lecznictwie zamknietym,
podstawowej opiece zdrowotnej, ambulatoryjnej opiece
specjalistycznej.

DKREGOWA 1ZBA

ieLeaninmEx potom _-"_‘

W promocje zawodu zaangazowalismy oprécz cztonkéw
naszej izby studentdw Uniwersytetu Zielonogérskiego
Wydziatu Lekarskiego i Nauk o Zdrowiu Kierunku
Pielegniarstwa.




Na $wiezym powietrzu pielegniarki, potozna oraz studenci
udzielali porad na temat dostepnych programoéw
profilaktycznych, $wiadczenn realizowanych przez

pielegniarki i potozne. Na stoisku dla Gorzowian dostepne
byty broszury, ulotki informacyjne dotyczace profilaktyki
i promocji zdrowia, fantomy do nauki samobadania piersi
oraz ,Koperty Zycia” Chetnym osobom dokonywali$my

Akcja cieszyta sie bardzo duzym zainteresowaniem wsréd
0s6b spacerujacych.

KREGOWA IZBA
L EGHIARER | POLOZNYCH

wwwolpIpgorzaE

Wszystkim osobom czynnie Zaangazowanym
w przeprowadzenie tak Swietnej akcji bardzo dziekuje.
Dziekuje:

« Cztonkom Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych
w Gorzowie Wlkp. — Gabrieli Ceranowicz, Beacie Dunal,
Elzbiecie Majdanskiej, Elzbiecie Maciantowicz,

« Cztonkowi Okregowego Sadu Pielegniarek i Potoznych -
Barbarze Ludniewskiej,

« Przewodniczacej komisji ds. Domoéw Pomocy Spotfecznej
dziafajacej przy Okregowej Izbie Pielegniarek i Potoznych
w Gorzowie Wlkp. - Elzbiecie Niekrasz,

« Studentom Uniwersytetu Zielonogdrskiego Wydziatu
Lekarskiego i Nauk o Zdrowiu Kierunku Pielegniarstwa
- Marcie Kosteckiej, Klaudii Kurczaba, Marcinowi
Babulewiczowi,

« Pracownikom Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych
w Gorzowie Wikp.

Stowa podziekowania kieruje réwniez do cztonkéw naszej
Izby, ktérzy pomogli w zorganizowaniu materiatéw
edukacyjnych. Dziekuje: Bozenie Kwiatek, Aldonie
Stanko, Gabrieli Ceranowicz, Annie Herodowicz, Elzbiecie
Maciantowicz.

Zorganizowane przedsiewziecie pokazato po raz kolejny,
iz warto takie inicjatywy majace na celu promocje zawodu
pielegniarki i potoznej kontynuowac w przysztosci.

Marta Powchowicz
Przewodniczqgca

Okregowej Rady Pielegniarek
i Potoznych w Gorzowie Wikp.
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Zespot stabosci - czym jest FRAILTY?

Zesp6t stabosci - tzw. Frailty, to co$ wiecej, niz starzenie
sie. To ostatnie rozumiemy jako ,stopniowe zmniejszanie
sie rezerw fizjologicznych organizmu ograniczajace jego
wydolno$¢ czynnosciowa w nastepstwie gromadzenia
zmian starczych uposledzajacych funkcje narzadow
i uktadéw”. Ma ono jednak bardzo indywidualny charakter,
stad nierzadko spotykamy osoby o tzw. ,pomys$inym
procesie starzenia”- sprawne funkcjonalnie, w dobrej
kondycji zdrowotnej. Wiele jednak oséb - niekoniecznie
w zaawansowanym wieku - prezentuje niepomysiny obraz
starzenia sie, niesprawnos¢ réznego stopnia, wymagajace
zréznicowanej pomocy. Z nimi w najwiekszym stopniu
koreluje zjawisko zespotu frailty, oznaczajace w jezyku
angielskim stabos¢, utomnosé i kruchosc.

W geriatrii mianem frailty (zespdt kruchosci, stabosci,
wattos¢ starcza) okresla sie stan zwiekszonej podatnosci
na dziatanie wewnetrznych i zewnetrznych czynnikéw
stresogennych. Jest to nastepstwo zmniejszenia
wydolnosci wielu uktadéw organizmu i prowadzi do
zmniejszenia jego rezerw fizjologicznych, a w konsekwencji
- zdolnosci utrzymania tzw. homeostazy (réwnowagi)
i odpowiedniego reagowania na stres.

Zespot stabosci pretenduje wiec do nasilenia czestosci
niepozadanych zdarzen, takich jak upadki, hospitalizacje,
niepetnosprawnos¢, instytucjonalizacja lub zgon. Nie
jest Scisle zwigzany ze staroscia, moze dotyczy¢ oséb
mtodszych, jest procesem potencjalnie odwracalnym, co
pozwala na kojarzenie go z chorobowoscig i mozliwosciami
obronnymi organizmu.

W patofizjologii tego zespotu istotne znaczenie maja
czynniki genetyczne, jak réwniez styl zycia cztowieka,
a szczegOlnie aktywnos¢ fizyczna i stan odzywienia.
Bardzo waznym sg przewlekte choroby (takie jak cukrzyca,
czy przewlekta niewydolnos¢ nerek) oraz zazywane
leki - znaczaco przyspieszajace rozwdj zespotu frailty
i pogarszajace jego przebieg. Nie bez znaczenia jest takze
stan odzywienia organizmu - niedozywienie lub otytos¢,
oraz stany niedoborowe, szczegélnie w zakresie witaminy
D. Pismiennictwo zrédtowe wymienia rowniez zalezno$¢
wystepowania frailty od nastepstw procesu starzenia
sie, zwilaszcza zaburzen regulacji osiowej przysadki
(wzrost stezenia kortyzolu, spadek dziatania hormondéw
ptciowych i hormonu wzrostu) oraz ostabienia uktadu
immunologicznego (zwiekszenie podatnosci nazakazenia).
Te whasnie nastepstwa w najwiekszym stopniu przyczyniaja
sie do rozwoju sarkopenii i zaburzen odzywiania - dwéch
gtéwnych komponentdw zespotu stabosci.

Te z kolei powodujg dalsze niekorzystne nastepstwa
w postaci zmniejszenia masy i sity miesni, ograniczenia
sprawnosci i postepujacego spadku sit, odpornoscii rezerw
organizmu. W konsekwencji znosi on gorzej chorobe
i trudniej regeneruje sie po niej.

W takim ujeciu ,frailty odpowiada okresowi posredniemu

26 BIULETYN INFORMACYIJNY LIPIEC 2019r.

miedzy petnig sprawnosci psychofizycznej z zachowana
zdolnoscig petnego zdrowienia a stanem niesprawnosci
i niemoznosci odzyskania zdrowia oraz przejsciu ze stanu
anabolicznego do stanu zwiekszonego katabolizmu’”.

Rozpoznanie zespotu frailty rodzi pewne trudnosci,
szczegdlnie w pismiennictwie polskim, jednak literatura
anglojezyczna dostarcza pewne narzedzia, pozwalajace
na zdefiniowanie tego zespotu. Jednym z nich jest
indeks frailty a takze definicja fenotypowa Fried i wsp.
Ta ostatnia oparta zostata na 5 kryteriach, wystapienie
3 z nich pozwala na rozpoznanie zespotu stabosci,
a stwierdzenie 1-2 kryteriéw - $wiadczy o zagrozeniu jego
wystgpieniem. Do kryteriow tych naleza: mata aktywnos¢
fizyczna, niezamierzone zmniejszenie masy ciata, wolny
chéd, zmniejszenie sity miesniowej i poczucie wyczerpania
i matej wytrzymatosci.

Inng skala pomagajacg w rozpoznaniu frailty jest CSHA
(Clinical Frailty Skale), ktéra przypisuje osoby badane do
siedmiu stopni sprawnosci, gdzie pierwszy stopien oznacza
catkowita sprawnos¢, zas siodmy - uzaleznienie od pomocy
osob drugich badz stan terminalny. Pozostate skale to
m.in. Study of Osteoporotic Frailty Index, Groningen Frailty
Indicator, Tilburg Frailty Indicator, Edmonton Frail Scale
(oceniajgce stopien sprawnosci badanego, za pomoca skal
lub kwestionariuszy pytan).

Najnowsze badania zwracajg uwage na zwigzek
uposledzenia funkcji poznawczych z wystapieniem frailty
wystepujacy obustronnie, tzn. pogorszenie pierwszego
moze by¢ czynnikiem wystapienia drugiego, badz
odwrotnie - zespot stabosci nasila uposledzenie funkgji
poznawczych.

Jak mozna zapobiec zespotowi stabosci fraitly?

Bioragc pod uwage iz jest to stan dynamiczny, osoby
zagrozone tym zespotem moga oczekiwac pogorszenia
(niestety, ryzyko progresji jest wieksze), jak i poprawy
stanu ogdlnego. W przypadku pogorszenia, pogtebiaja
sie deficyty mobilnosci i sprawnosci w zakresie zycia
codziennego, zwieksza sie ryzyko upadkéw, urazéw,
hospitalizacji i zgonu.

Jednak  podejmowanie  czynnosci  opdzniajacych
wystapienie tych niepozadanych konsekwencji ma sens,
szczegdlnie, iz znane sg przyczyny zespotu frailty.

Jednym z nich jest wiasciwe odzywianie - poniewaz istotnie
czesciej zespdt ten wystepuje u oséb niedozywionych,
z niedoborami witamin, spozywajacych pokarmy
niskokaloryczne, z matg zawartoscig biatka, karotenoidéw
iwitamin D, E, Coraz kwasu foliowego. Niezbednym staje sie
wyréwnanie niedoboréw zywieniowych (w szczegdlnosci
biatka) i suplementacja witamin (gtéwnie Wit. D).

Kolejng wazna sprawg jest odpowiednia aktywnosc¢
fizyczna - jednak istotna tylko w profilaktyce wystapienia
frailty, niestety - nie chronigca przed progresja tego




zespotu u os6b z zaawansowanym procesem. Mimo tego
warto, aby osoby starsze, zagrozone wystapieniem zespotu
stabosci - podejmowaly regularne ¢wiczenia fizyczne -
zwiaszcza aerobowe, z oporem i rozciggajace. Zalecana
jest aktywnos¢ o czasie trwania powyzej 5 miesiecy, 3 razy
w tygodniu, przez 30-45 minut. Osoby, ktére nie sa w stanie
podejmowacé wysitku o takim stopniu intensywnosci,
powinny by¢ aktywnie fizycznie w mozliwie najwiekszym
stopniu.

Uzupetnieniem powyzszych zawsze powinna by¢
profilaktyka z uwzglednieniem wczesnej diagnostyki
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i leczenia choréb przewlektych, a jednoczesnie kontrola
ilosci i jakosci stosowanych lekéw, korekcja funkcji wzroku
i stuchu, poprawa nastroju i funkcji poznawczych a takze
kontroli zwieraczy.

(Przy tworzeniu tego tekstu korzystatam z pracy
dr hab. n. med. Anny Skalskiej opublikowanej w ,Geriatria
i opieka dtugoterminowa” numer 4/2016 (7), wyd.
Medycyna Praktyczna).

Alicja Swiqtek

Rekomendacja Polskiego Towarzystwa Potoznych
w zakresie stosowania produktu Prolaktan
w okresie karmienia piersia

Polskie Towarzystwo Potoznych na posiedzeniu dnia
6 grudnia 2018 roku, po przeanalizowaniu dostepnej
literatury, jak réwniez rekomendacji innych towarzystw
naukowych i grup ekspertéw poswieconych wspomaganiu
organizmu kobiety w okresie laktacji oraz w przypadku
napiecia zwigzanego z trudnymi chwilami w czasie
karmienia piersia, wydato niniejszg rekomendacje.
Przeprowadzona analiza piSmiennictwa uwzglednita
szczeg6lng sytuacje polskiej populacji, a stanowisko

Towarzystwa przedstawia stan wiedzy na dzien
przeprowadzenia analizy.
Cel

Celem rekomendacji jest przedstawienie wskazan do
stosowania suplementu diety o nazwie PROLAKTAN,
wykorzystywanego przy wspomaganiu  organizmu
kobiety w okresie laktacji oraz w przypadku napiecia
zwigzanego z trudnymi chwilami w czasie karmienia
piersia. Rekomendacja ma réwniez za zadanie zaopiniowac
bezpieczenstwo stosowania wspomnianego produktu.

Wprowadzenie

Karmienie mlekiem matki jest naturalnym i fizjologicznym
sposobem Zzywienia dzieci, wypracowanym na drodze
ewolugji i zaspokajajagcym wszystkie potrzeby zywieniowe
noworodka, niemowlecia, a nastepnie matego dziecka.
Mleko matki powinno stanowi¢ pokarm pierwszego
wyboru zaréwno dla dzieci zdrowych, jak i chorych, dla
urodzonych o czasie, ale tez tych, ktére przyszly na $wiat
przed terminem. Personel medyczny szpitali, a takze
podstawowej oraz specjalistycznej opieki zdrowotnej
zobowiazany jest promowac, wspierac i chroni¢ karmienie
piersia. Potozne powinny propagowac karmienie naturalne
juz na etapie edukacji w okresie cigzy, a p6zniej wspierac
emocjonalnie i praktycznie kobiety juz karmiace (przez
caty czas trwania laktacji).

Rola i obowiazki potoznej w okresie okotoporodowym

Standard organizacyjny opieki okotoporodowej, ktory
obowiazuje od stycznia 2019 roku, podkresla role potoznej
w prowadzeniu edukacji przed- i poporodowej. Uwzglednia
tematyke karmienia piersig i wsparcie w laktacji, w tym
réwniez rozwigzywanie probleméw z nig zwigzanych.
Potozna rodzinna podczas wizyt patronazowych powinna
w szczegoélnosci zachecaé matke do karmienia naturalnego
i udziela¢ jej porad laktacyjnych, biorac pod uwage
anatomie i fizjologie piersi matki oraz jamy ustnej dziecka.
Powinna réwniez oceni¢ technike karmienia, umiejetnosci
ssania i skuteczno$¢ karmienia oraz przeanalizowac
czynniki ryzyka niepowodzenia w laktacji. Do zadan
potoznej nalezy tez pomoc w pokonywaniu probleméw
zwigzanych z laktacja. Nalezy pamieta¢, ze po ukonczeniu
przez dziecko 8. tygodnia zycia potozna kontynuuje opieke
nad matka, wspierajac ja w zakresie karmienia piersia
i poradnictwa laktacyjnego.

Zbyt mala produkcja pokarmu a pomoc ze strony
potoznej

Zmniejszona ilo$¢ kobiecego pokarmu powoduje u matki
obawe, Zze dziecko sie nie najada, co czesto skutkuje
zaprzestaniem karmienia lub rozpoczeciem dokarmiania.
Badanieankietowezrealizowane pod patronatemPolskiego
Towarzystwa Potoznych oraz Naczelnej Rady Pielegniarek
i Potoznych, przeprowadzone wsréd 3205 kobiet w okresie
laktacji, wykazato, ze gtéwnga przyczyna zbyt wczesnego
rezygnowania z karmienia piersig (przed ukonczeniem
6. miesigca zycia dziecka) byt brak wystarczajacej ilosci
pokarmu (u prawie 40% respondentek). Wsrdd kolejnych
powodoéw wskazanych przez ankietowane znalazty sie: brak
odpowiedniej wiedzy o zaletach i korzysciach karmienia
naturalnego, przekonanie, ze jest ono zbyt czasochtonne,
a takze wystepujaca choroba i/lub hospitalizacja dziecka.
Tendencje te potwierdzajg réwniez inne niezalezne
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badania realizowane w Polsce i za granica, w ktérych
niewystarczajacg ilos¢ pokarmu jako gtéwna przyczyne
rezygnacji z karmienia piersig wskazata podobna liczba
ankietowanych kobiet.

Aby moc skutecznie pomoéc pacjentce, potozna powinna
wesprzec jg w odnalezieniu powoddw ostabionej laktacji.
Nalezy bowiem odrézni¢ sytuacje, gdy kobiecie wydaje
sie, ze ma ona zbyt mato pokarmu od wystapienia
rzeczywistych niedoboréw. W przypadku pozornego
niedoboru dziecko moze by¢ rozdraznione i niespokojne,
jednak obiektywna analiza wskaznikéw nie potwierdza
zbyt matego przyrostu masy ciata czy tez niedozywienia.
Jezeli natomiast potozna stwierdzi niedobdr rzeczywisty,
istotna staje sie ocena jego odwracalnosci.

Napotykajac na problemy laktacyjne, kobiety poszukuja
roznych form pomocy, czesto uzyskujac nieaktualne
informacje i btedne porady, ktére skutkujg zaburzeniami
i powiktaniami laktacji, niepotrzebnym dokarmianiem
dziecka i zaprzestaniem karmienia naturalnego.

W omawianym wczesniej badaniu przeprowadzonym
pod patronatem PTPot oraz NRPiP wszystkie respondentki
otrzymaty po 5 prébek produktu PROLAKTAN z zaleceniem
stosowania jednej saszetki dziennie przez 5 kolejnych
dni. Celem byto zbadanie dziatania preparatu pod katem
poprawy laktacji, nastroju oraz jakosci snu. Ankietowanym
zadano nastepujace pytania: Jakie czynniki mogtyby
poméc kobietom w wydtuzeniu czasu karmienia
piersig? oraz Jakie sposoby na zwiekszenie laktacji znaja
i preferujg mtode matki? Zdaniem badanych kobiet w
wydtuzeniu czasu karmienia piersia pomocne bytoby
przede wszystkim otrzymanie wiasciwego instruktazu na
temat technik karmienia (przystawiania dziecka do piersi),
a takze stosowanie preparatéw wspomagajacych laktacje,
utrzymanie wtasciwej diety oraz swiadomos¢ korzysci
ptynacych z karmienia naturalnego. Odpowiadajac na
drugie pytanie, kobiety wsréd znanych sobie sposobdéw
na zwiekszenie laktacji wymieniaty gtéwnie czestsze
przystawianie dziecka do piersi oraz stosowanie srodkéw
wspomagajacych laktacje.

Co trzecia respondentka (31,42%), stosujac Prolaktan,
zaobserwowata u siebie wzrost laktacji. Poréwnywalna
grupa kobiet zauwazyta dodatkowe benefity w postaci
uspokojenia (32,95%) i poprawy snu (30,89%). Prawie
wszystkie badane (95,51%) pytane o mozliwosé/chec
polecenia PROLAKTANU innym kobietom karmigcym
piersig udzielity odpowiedzi twierdzace;j.
Bezpieczenstwo sktadu i stosowania preparatu
PROLAKTAN

Wyniki  przeprowadzonych  badan  potwierdzaja
skutecznos¢ produktu PROLAKTAN. Preparat stanowi
cenne zrodto unikalnych sktadnikéw, godne polecenia
w problemach laktacyjnych zwigzanych z niedostateczng
produkcja pokarmu. PROLAKTAN, jako produkt
specjalnego przeznaczenia zywieniowego, ze wzgledu
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na swoj optymalny sktad nie tylko wspomaga organizm
kobiety w okresie laktacji, ale tez wykazuje dziatanie
relaksujace w przypadku napiecia zwigzanego z trudnymi
chwilami w czasie karmienia piersia.

Unikalna sktadnikbw ~ PROLAKTANU

uwzglednia:

kompozycja

- Ekstrakt z prazonego jeczmienia i zyta, wptywajacy
pozytywnie na wydtuzenie laktacji.

- Tryptofan, ktéry determinuje posrednio stezenia
dopaminy, noradrenaliny oraz beta-endorfiny.
Wiasciwa podaz tego aminokwasu stanowi swoista
profilaktyke zaburzen nastroju, a nawet depresji.

- Rutwice lekarska - zioto, ktérego dziatanie mlekopedne
i bezpieczenstwo stosowania u kobiet w okresie laktacji
udowodnione zostato w badaniach naukowych.

- Pokrzywe, ktéra wzmacnia kobiecy organizm,
dostarczajac mu wiele cennych substancji odzywczych,
takich jaki witaminy A, C oraz K, a takze zelazo, potas,
fosfor i magnez.

Podsumowanie

Produkt PROLAKTAN cechuje optymalny skiad,
przyczyniajacy sie do zwiekszonej produkcji pokarmu,
a takze wzmacniajacy organizm kobiety i zapewniajacy jej
ukojenie oraz lepszy sen. Polskie Towarzystwo Potoznych
rekomenduje stosowanie tego suplementu diety u matek
karmiacych, by wspoméc ich organizm i zniwelowac
napiecie zwigzane z trudnymi chwilami podczas trwania
laktacji.

Prof. UM dr hab. Beata Pieta
Prezes Polskiego Towarzystwa Potoznych

Polskie Towarzystwo Potoznych dqzy do zapewnienia
niezaleznosci i obiektywizmu we wszystkich swoich
dziataniach. Celem dziatari, ktére doprowadzity do
powstania niniejszego opracowania, jest rekomendowanie
okreslonych zalecen. Stanowisko przedstawia stan wiedzy
na wyzej wskazany temat na dzieri przeprowadzenia analizy.
Polskie Towarzystwo Potoznych zastrzega sobie prawo do
aktualizadji niniejszego stanowiska w przypadku pojawienia
sie nowych istotnych doniesieri naukowych.
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Osrodek Ksztatcenia dziatajacy przy Okregowej Izbie Pielegniarek i Potoznych
w Gorzowie Wlkp. w porozumieniu z Samodzielnym Publicznym Zaktadem Opieki
Zdrowotnej w Sulecinie zorganizowat w dniach od 2 do 12 lipca 2019 r. kurs
doksztatcajacy — Dtugoterminowe dostepy naczyniowe - uzytkowanie portow
naczyniowych dla pielegniarek i potoznych. W kursie wzieto udziat 40 pielegniarek.

Osrodek Ksztalcenia ogtasza nabodr na nastepujace kursy:

1.

kurs specjalistyczny — Wykonywanie badania spirometrycznego dla pielegniarek,

koszt kursu przy 25 osobach: 100% - 480,00 zt, 50% - 240,00 zt.

kurs specjalistyczny — Edukator w cukrzycy dla pielegniarek i potoznych,

koszt kursu przy 25 osobach: 100% - 500,00 zt, 50% - 250,00 zt.

Liczba miejsc od 25 do 35 0sdéb, koszt kursu moze ulec zmiana w zaleznosci od liczby uczestnikéw.

Osoby zainteresowane uczestnictwem w kursach proszone s3 o zgfaszanie sie od poniedziatku

do piatku w godzinach 7% -

tel. 95729 67 84 wew. 27 lub 512 133 102.

15% do pracownika Osrodka Ksztatcenia Pani Matgorzaty Paradowskiej

Sktadanie wnioskéw na wszystkie kursy odbywa sie wytacznie za posrednictwem systemu SMK (System

Monitorowania Ksztatcenia Pracownikéw Medycznych).

W celu dokonywania czynnosci w SMK konieczne bedzie:

zatozenie konta w systemie na stronie - https://smk.ezdrowie.gov.pl/

zlozenie wniosku do OIPiP w Gorzowie Wlkp. o modyfikacje uprawnien

(grupa biznesowa - Pielegniarka , Grupa funkcjonalna - Uzytkownik)

Instrukcja na stronie internetowej /www.oipip.gorzow.pl w zaktadce Osrodek Ksztatcenia.
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CO PO DYZURZE

»~CO PO DYZU RZE?"

By¢ moze niektoérzy zarzucg mi, iz jest to rubryka ,Co po
dyzurze?’, wiec powinnam napisa¢ o czymkolwiek...aby nie
o pracy!!ll Sporo w tym racji, ja jednak chciatabym zacheci¢
Kolezanki - moze w czasie letniego odpoczynku, moze
w ramach doswiadczenia zawodowego, a moze po prostu...
dla prostej potrzeby serca - do siegniecia po proponowane
przeze mnie ksigzki.

Czytam ,od zawsze” - mam kilka ulubionych gatunkéw
- m.in. kryminaty, powiesci faktograficzne o zbrodni,
ale najbardziej chyba cenie sobie dobry reportaz.
W mojej biblioteczce nie brak tez ksigzek z zakresu historii
medycyny, ciekawostek medycznych etc. A takze - rzecz
jasna- niezbednych ksigzek w przypadku pracy w zawodzie,

takich jak ,Interna” Szczeklika czy ,Neurologia Praktyczna”

Prusinskiego.

Tym bardziej ucieszyt mnie trend wydawniczy w Polsce,
zgodnie z ktérym zaczely pojawia¢ sie na potkach
ksigzki reporterskie, wspomnieniowe i faktograficzne
- opisujace prace nas, medykoéw wtasnie. Poczatkowo
nie$miato, gtéwnie zagraniczne przektady z angielskiego

lub francuskiego, stopniowo - poprzez reportaze ,z zycia”

lekarzy lub ratownikéw w Polsce, doczekalismy pozycji
ksiazkowych o nas, o pielegniarkach. Zaréwno polskich,
jak i za granica. Warto poczyta¢, warto poréwnaé, warto
skomentowac.

Pierwsza  ksiazka, jaka
chciatabym goraco polecic¢-
to ,W czepku urodzone”
Weroniki Nawara (Otwarte
2019), ktéra jest pracujaca
pielegniarka, prowadzi
bloga internetowego i jak
sama pisze: jest zakochana
w anestezjologii i inten-
sywnej terapii, a
przede wszystkim w
pielegniarstwie”. Ksigzka
natomiast zawiera
uporzadkowane fragmenty
rozméw z pielegniarkami
z catej Polski. Rozméw nierzadko zabarwionych smutkiem,
niosacych duzy tadunek emocji — zaréwno negatywnych,
ale przeciez réwniez pozytywnych. Jest jak zwierciadto, w
ktorym mozemy przejrzec sie my - pielegniarkii pielegniarze.
| to do nas nalezy ocena : czy warto? Moim zdaniem, po
lekturze tej wartosciowej pozycji - kazdy pracujacy ,w
zawodzie” bedzie potrafit odpowiedzie¢ sobie na to pytanie.
Zapewniam - lektura dostarcza wielu wzruszen, a dla oséb,
ktére dotad nie mialy pojecia o pielegniarstwie - bedzie
ogromnym zaskoczeniem, ale tez (mam taka nadzieje)
pretekstem do wielu przemyslenn i by¢ moze gtebszej
refleksji.

Do$¢ podobng - bo réwniez ztozong z fragmentéw
wspomnien i przemysleA oséb czynnych zawodowo jest
ksigzka Marianny Fijewskiej ,Tajemnice pielegniarek -
prawda i uprzedzenia” (Wyd. WAB 2019).

Tym razem autorka to mtoda, ambitna dziennikarka,
publikujgca na portalu Wirtualna Polska. W swojej
ksigzce prowadzi rozmowy z wieloma pielegniarkami
i pielegniarzami, z réznych miast, z réznych oddziatéw,

W CZEPKU
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z  wieloletnim  stazem,
ale tez ze studentkami
) pielegniarstwa. Nie unika
tez wywiadow z lekarzami,
psychoterapeuta, a takze
rodzinami pacjentéw - co
czyni ta pozycje zdecy-
dowanie bardziej obiek-
tywna. Dodatkowo catos¢
napisana w  kontekscie
ostatnich ~ zmian  m.in.
w  zakresie finansowania-
czyli z perspektywy mi-
nisterstwa. Dobrze wywa-
zona, wartosciowa ksigzka,
ktora z czystym sumieniem moge poleci¢ kazdemu.
Kolejng  pozycja  warta uwagi jest  powiesc
z elementami autobiografii ,Jeszcze jeden oddech”

; (Wydawnictwo Literackie,
2016). Jej autor - Paul
Kalanithi - byt zdolnym,
mtodym  neurochirurgiem
u szczytu kariery, gdy - jak
grom z jasnego nieba-
dopadta go Smiertelna
choroba. Ta ksigzka to
przejmujacy pamietnik zycia
codziennego wypetnionego
praca na oddziale,
trudnych dylematow
i codziennej konfrontacji
ze $miercia. To takze
powies¢ o odchodzeniu,
podejmowaniu nieodwracalnych decyzji, ale takze
o codziennych radosciach, mitosci i szczesciu rodzinnym na
przekoér ztym rokowaniom. Uczy dostrzegac piekno i sens
zycia w kazdej sytuacji.

TAJEMNICE

JELEGNIAREK

PRAWDA | UPRZEDZENIA

MARIANNA FIIEWSKA -2

Ostatnig  ksigzka, kto-
ra chciatabym zarekomen-
dowag, jest bardzo
oryginalna i nieszablo-
nowa powies¢ miodego
francuskiego lekarza
oddziatu ratunkowego
- Baptiste Beaulieu,
»~Pacjentka z Sali numer
7” (Amber 2014).
Mnie  osobiscie  ujefa
osobliwym  humorem,
swoistym cieptem
i madrymi przemysleniami
autora. Ksigzka porywa
znakomitymi anegdotami, ujmuje ludzkim podejsciem,
dziata kojgco, poniewaz pomaga oswoi¢ lek przed
nieznanym - chorobg i odchodzeniem. Jest doktadnie
taka, jaka powinna by¢ - wzruszajaca, czesto zabawna
a jednoczesnie madra. Polecam!!!

Alicja Swigtek
(wszystkie opisy i zdjecia
wtasnego autorstwa).




PODZIEKOWANIA | GRATULACJE

Odejscie na emeryture pielegniarki
Barbary Mamczys

List z podziekowaniami za wspdfprace pracownikom Oddziatu IX

Samodzielnego Publicznego Szpitala dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w Miedzyrzeczu
Ordynator Barham Barham
Pielegniarka oddziatowa Anna Pelec

»Z gtebokim szacunkiem i czcig przyjmuje nadany mi tytut pielegniarki i uroczyscie przyrzekam...”

Tak kazda pielegniarka rozpoczynata swojq droge zawodowq. Wracam dzis do stow mojej przysiegi, w dniu w ktérym
konczy sie pewien etap mojego zawodowego Zycia. Znaczenia tych stéw nie zmienity i nie zmieniq ani czasy, ani ludzie,
ani wydarzenia, jesli tylko ciato i godnos¢ cztowieka bedq stanowity dla nas wartos¢ najwyzszq.

Moi Drodzy, przez ostatni okres wraz z Wami tworzytam zespot terapeutyczno-leczniczy naszego oddziatu. Przez ten czas
zdazytam zapoznac sie z cafg zatoga.

Bywaty rézne chwile, jedne byty radosne, inne mniej przyjemne jednak w swojej pracy, w kontaktach ze wszystkimi
pracownikami staratam sie utrzymywac relacje partnerskie, oparte na wzajemnym szacunku i zaufaniu, wychodzac
z zatozenia, ze nie istnieje co$ takiego jak wytacznosé na nieomylnosc.

Wraz z Wami staratam sie by¢ czescig zespotu, ktéry bezbtednie i bardzo kompetentnie wypetnia powierzone mu
zadania. Praca w tym oddziale byta dla mnie kolejna lekcja zycia. Zdobyte tutaj doswiadczenia jest bezcenne. Zachowam
we wdziecznej pamieci wielu wspaniatych ludzi, ktérych dane mi byto poznac dzieki wspdlnej pracy.

Dzis, w dniu w ktérym koricze prace odchodzac na emeryture, pragne wszystkim ztozy¢ gorgce podziekowania. Dziekuje
za wspotprace wszystkim pracownikom oddziatu. Mysle, ze znajda sie w Waszym gronie osoby, ktére potwierdza, ze ze
zrozumieniem podchodzitam do probleméw pacjentéw powierzonych mojej opiece i w miare mozliwosci stuzytam
im pomoca.

Podejmujac sie misji za jaka uznaje pielegnowanie powierzonych mi podopiecznych zawsze kierowatam sie chrzescijariskimi
wartosciami jakie sg dla mnie nadrzedne. Mito$¢ do blizniego jest uniwersalng zasada o jakiej kazdy pracownik stuzby
zdrowia zawsze powinien pamietac.

Dla mnie ratowanie najcenniejszego daru jakim jest zycie oraz niesienie ulgi cierpigcym byto priorytetem za ktéry pragnetam
jedynie zastuzy¢ na uznanie i szacunek pacjentow.

Wasza serdecznos$¢ i pomoc byta nieoceniona w obliczu wykonywania moich obowigzkéw. Bez Was byto by to niemozliwe,
a przynajmniej bardzo utrudnione.

Jednoczesnie dziekuje zwilaszcza Panu Ordynatorowi, Pani oddziatlowej - mojej drogiej, wieloletniej przyjaciétce, z ktéra
miatam przyjemnos¢ pracowac wiele lat. Dziekuje Warn za zaufanie, jakim mnie obdarzyliscie. Wasze ciepto i zainteresowanie
sprawiato, ze wykonywana praca byta o wiele przyjemniejsza, niz mogtoby sie to wydawacé. Tego wszystkiego doswiadczytam
i za to wszystko pragne jeszcze raz bardzo serdecznie podziekowac.

Tutejszy oddziat byt dla mnie miejscem, w ktérym spedzitam jedne z ostatnich chwil mojego zawodowego zycia, dlatego
bede go zawsze darzyta ogromnym sentymentem, zyczac wszystkim wytrwatosci w tej jakze trudnej stuzbie.

Zwyrazami szacunku
Basia Mamczys
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Z okazji przejscia na emeryture

Zofii Mroz - ; .
. . W2} Magdalenie Bladowskiej,
serdeczne podziekowania et lancie D
za wieloletniq wspétprace, ”‘\} Jolancie Dec,
zrealizowania wszystkich planow, "f? 4 N”W"f"e : a[ger sk;(e.j,‘
e e o 7. onice Falbowskiej,
samych radosnych chwil i aby a:;}\éf‘? Wiestawie Jurgiewicz,
"EMERYTURA" »o . Honoracie Jankowskiej-
hie przeszkadzata w dalszej pracy Sl f‘c Joa:;;’eslt,;l‘;:;ﬁ:;{s, kie]
zycza '?‘%’ Anecie Karmelita,

kolezanki i koledzy z Izby Przyjet
Nowego Szpitala w Kostrzynie nad Odrq,

Z okazji zdania egzaminu panstwowego
specjalizacji w dziedzinie
Pielegniarstwa Opieki Paliatywne

Paniom:
Kindze Bednarz,
| Grazynie Bilon,
- s & Ewie Dzierzyrnskiej,
Y Teresie Falkowskiej,
Anecie Glapa,

Iwonie Raczynskiej,

Jolancie Pawtowskiej,
Katarzynie Pindel,
Jolancie Swierc
oraz Panu

Sebastianowi Balcerkiewiczowi

serdeczne zyczenia:
zdrowia, pogody ducha, spetienia
marzen oraz pomyslnosci w zyciu
osobistym i zawodowym

w imieniu Okregowej Rady
Pielegniarek i Potoznych

sktada
Marta Powchowicz
Przewodniczaca ORPiP
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Z okazji pomysinego
zdania egzaminu panstwowego
specjalizacji w dziedzinie
Pielegniarstwa Internistycznego

Pielegniarkom:

Elzbiecie Korolewicz,
Magdalenie Kosarskiej,
Annie Krawiec,
Marzenie Kujawa,
Marcie Kula,
Irenie Maksymczak,
Elzbiecie Maciantowicz,
Ewie Mistrzak,
Justynie Mikowskiej,
Katarzynie Mfodawskiej,
Ewie Piotrowskiej,
Elzbiecie Pokojskiej,
Renacie Rogowskiej,
Izabeli Rypina,

Wiolettcie Stawickiej, .
Katarzynie Sawko, 4" Wz
Marii Stoczewskiej, "= %
Annie Szerszeniow, " \guér.

Alicji Swigtek, s MERENS2
Dorocie Tymek, {
Agacie Wojtys,
Annie Wotoszka,

Krystynie Zebrowskiej

serdeczne zyczenia
wszelkiej pomysinosci, realizacji planéw
oraz dalszego rozwoju zawodowego
sktada w imieniu
Okregowe| Rady Pielegniarek i Potoznych
Marta Powchowicz




Serdeczne gratulacje dla Pielegniarek,
ktére zdaty egzamin panstwowy przed
komisja Egzaminacyjng Centrum
Ksztatcenia Podyplomowego Pielegniarek
i Potoznych w Warszawie i uzyskaty
tytut specjalisty w dziedzinie
Pielegniarstwa Psychiatrycznego
Joannie Bancewicz,
Edycie Kowal-Simie,
Joannie Nowaczyk,
Katarzynie Nowak,
Sylwii Markiewicz,
Ewie teszczak,
Barbarze Strusinskiej,
Magdalenie Stacherczak,
Beacie Stawinskiej-Zajqc,
Renacie Waack-Zyza

spetnienia marzen oraz pomyslnosci
w 2yciu osobistym i zawodowym

w imieniu Okregowej Rady
Pielegniarek i Potoznych
Marta Powchowicz

Przewodniczaca ORPiP

W imieniu Okregowej Rady Pielegniarek
i Potoznych serdeczne zyczenia

~ pomysInosci w zyciu osobistym

= i zawodowym, zdrowia, pogody ducha,

spetnienie marzen

Paniom:

Annie Herodowicz,
Annie Grzywnowicz
za pomysInie zdany egzamin
panstwowy i uzyskanie tytutu

Specjalisty w dziedzinie Pielegniarstwa
Epidemiologicznego

sktada
Marta Powchowicz
Przewodniczaca ORPiP

Wy
sktada (fy/ :

PODZIEKOWANIA | GRATULACIJE

Z okazji pomyslnego zdania egzaminu
panstwowego specjalizacji w dziedzinie
Pielegniarstwa Chirurgicznego
Paniom:

Marzenie Kandyba,
Jolancie Karolak,
Magdalenie Kaftek,
Joannie Puchan,

Izabeli Trocer

serdeczne zyczenia spetienia marzen,

satysfakcji w zyciu osobistym i dalszych
sukceséw w pracy zawodowe;j
w imieniu Okregowej Rady
Pielegniarek i Potoznych
sktada
Marta Powchowicz
Przewodniczaca ORPiP

3 ”‘% Agnieszce Boron,
sty Matgorzacie Caruk,

| = *  Beacie Grochowskiej,
ﬁ:"‘% Bozenie Niedzwiedz,
&g@ Agnieszce Ostrowskiej,

Gabrieli Perz,
Elzbiecie Stasiak,
Matgorzacie Skorka,
Monice Witkowskiej,
Emilii Wit
spetnienia marzeA, satysfakeji
z wykonywane; pracy z okaz] ji pomysinego

zdania egzaminu panstwowego
specjalizacji w dziedzinie
Pielegniarstwa Geriatrycznego
zyczy
w imieniu Okregowej Rady
Pielegniarek i Potoznych

Marta Powchowicz
Przewodniczaca ORPiP
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{@ e
w8 Z okazji

Paniom:
Matgorzacie Radziwon, ). pom’ys’lnie zdanego egzaminu
Izabeli Derwis panstwowego specjalizacji

w dziedzinie Pielegniarstwa
Psychiatrycznego zyczenia dalszych
sukceséw z wykonywane] pracy
oraz realizacji dalszych planéw

[ e

z okazji zdania egzaminu panstwowego
specjalizacji w dziedzinie
Pielegniarstwa Onkologicznego

satysfakcji z wykonywanej pracy, dla:
sukcesow w realizacji planéw i zamierzen '
AR B Joanny Nowaczyk,
LA Barbary Strusinskiej,
w imieniu Okregowej Rady e
e A Edyty Kowal-Sima,
Pielegniarek i Potoznych 4 .
Marta Powchowicz Sylwii Makarewicz,
Przewodniczaca ORPiP Katarzyny Nowak,
Ewy teszczak,
Pani Renaty Waack-Zyza,
Marcie Wozniak Joanny Bancewicz,
z okazji uzyskania tytutu Specjalisty Beaty Stawinskiej-Zajqc
w dziedzinie Pielegniarstwa Pediatrycznego
i sktada
skiadam w imieniu Pielegniarka Naczelna SPSNPCH

Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych
serdeczne gratulacje.
Zycze satysfakcji z wykonywanej pracy § M
oraz dalszego rozwoju zawodowego : & N
Y

w Obrzycach

¥ o

Marta Powchowicz <« .
Przewodniczaca ORPiP - T /

. o~ 4

Potoznym:

,rlecie Kosowskiej,
Annie Sieniu¢-Klepackiej,

> L Vo

Z okazji pomyslnego zdania egzaminu .
panstwowego specializacji w dziedzinie Ewie Szpyrka
Pielegnigrsfwa Anesfezquogicznego z okazji uzyskania
i Intensywne Opieki tytutu Specjalisty
Pielegniarce w dziedzinie Pielegniarstwa
Beacie Krotochwil Ginekologiczno-Potozniczego
serdeczne zyczenia wszelkiej pomy$inoéci, serdeczne zyczenia spetnienia marzen,
radosci z zycia, realizacji plandw oraz sukceséw w pracy zawodowe;j
dalszego rozwoju zawodowego w imieniu Okregowe;j Rady
sktada Pielegniarek i Potoznych
w imieniu Okregowej Rady sktada
Pielegniarek i Potoznych Marta Powchowicz

Marta Powchowicz

Przewodniczaca ORPiP Przewodniczaca ORPiP
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,Cztowiek odchodzi, lecz mitos¢ zostaje,
mimo wielkiej rozpaczy pozwala zy¢ dalej...

Annie Duczapskiej
i Matgorzacie Staskiewicz
wyrazy gtebokiego wspdtczucia
z powodu smierci

Taty

sktada

kolezanka Marta 4

KONDOLENCJE

"Umartych wiecznos¢ dotqd trwa,
dokqd pamieciq sie im ptaci'..
Wistawa Szymborska

Kolezance
Annie Duczapskiej

wyrazy gtebokiego wspotczucia
i stowa wsparcia z powodu smierci

Zatrzymaj uptywajqcy czas we wspomnieniach,
a przede wszystkim pamietaj o pieknych chwilach
By nigdy nie poszty w zapomnienie."

Kolezance
Ewie Kaminskiej
wyrazy gtebokiego wspdtczucia
Z powodu smierci

ukochanej corki Ani

sktadajq
kolezanki z Nowego Szpitala
w Kostrzynie nad Odrq

Taty

sktada
Okregowa Rada Pielegniarek
i Potoznych w Gorzowie Wikp.

Ewie Kaminskiej

wyrazy gtebokiego wspotczucia
i najszczersze kondolencje
z powodu Smierci

Corki

sktadajq
pracownicy Nowego Szpitala
w Kostrzynie nad Odrq

Pielegniarce
Danucie Dziobko

szczere wyrazy wspofczucia
z powodu smierci

Mamy

sktada ’
Pielegniarka Naczelna e
wraz ze wspotpracownikami
z Zaktadu Opiekuriczo - Leczniczego
Psychiatrycznego nr 9
w Miedzyrzeczu

,Zycie przemija, jednak pamiec o kochanej osobie
pozostaje w sercach na zawsze”

Dorocie Kaminskiej
wyrazy wspotczucia
i stowa otuchy
z powodu smierci

Mamy

sktada
Okregowa Rada
Pielegniarek i Potoznych

w Gorzowie Wikp.
o &
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KALENDARIUM

03.04.2019r. - Udziat Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz w debacie ,Zdrowie Seniora’, ktéra odbyta sie
w Zielonej Gorze.

4.04.2019. - Posiedzenie Prezydium ORPiP.

09.04.2019r. - Spotkanie Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz oraz Wiceprzewodniczacej ORPiP Beaty Dunal
z Prezydentem Miasta Gorzowa Wlkp. Jackiem Wojcickim.

16.04.2019r. - Posiedzenie komisji ds. DPS.

7.05.2019r. - Udziat Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz w Konwencie Przewodniczacych Okregowych Rad
w Warszawie.

9.05.2019r. - Posiedzenie Prezydium ORPiP.

10.05.2019r. - Obchody Miedzynarodowego Dnia Pielegniarki i Dnia Potoznej w Teatrze im. Juliusza Osterwy

w Gorzowie Wikp.

13.05.2019r. - Udziat Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz oraz Wiceprzewodniczacej ORPiP Beaty Dunal
w obchodach z okazji Miedzynarodowego Dnia Pielegniarki i Dnia Potoznej, ktére odbyty sie w Sali
Kolumnowej Ministerstwa Zdrowia.

16.05.2019r. - Szkolenie z RODO dla cztonkéw organéw oraz pracownikéw Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych
w Gorzowie Wikp.

23.05.2019r. - Szkolenie przeprowadzone przez przedstawiciela firmy ConvaTec ,Rola opatrunkéw specjalistycznych
w leczeniu ran”.

28.05.2019r. - Posiedzenie Prezydium ORPiP.

30.05.2019r. - Spotkanie dla potoznych poz i prelegentek Szkét Rodzenia, Przewodnik po szczepieniach - szczenienia

obowiazkowe i zalecane”.

30.05.2019r. - Posiedzenie komisji ds. pielegniarstwa psychiatrycznego.

4-5.06.2019r. - Udziat Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz w | Nadzwyczajnym Krajowym Zjezdzie Pielegniarek
i Potoznych w Warszawie.

4-5.06.2019r. - Udziat delegatéw OIPiP Anny Herodowicz, Aldony Stanko, Violetty Zajac, Moniki Rubaszewskiej
w | Nadzwyczajnym Krajowym Zjezdzie Pielegniarek i Potoznych w Warszawie.

5-6.06.2019r. - Udziat Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz w posiedzeniu Naczelnej Rady Pielegniarek
i Potoznych w Warszawie.

10.06.2019r. - Spotkanie Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz oraz Wiceprzewodniczacej ORPiP Beaty Dunal
z Prezydentem Miasta Gorzowa Wielkopolskiego Jackiem Wojcickim oraz Zastepca Prezydenta
ds. spotecznych Matgorzata Domagata.

10.06.2019r. - Posiedzenie Okregowej Komisji Rewizyjne;j.

11.06.2019r. - Udziat Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz w obchodach Miedzynarodowego Dnia Pielegniarki
i Dnia Potoznej w Zielonej Gorze.

12.06.2019r. - Szkolenie zRODO dla cztonkéw organéw Okregowe;j Izby Pielegniarek i Potoznych w Gorzowie Wikp.

12.06.2019r. - Posiedzenie Prezydium ORPiP.

12.06.2019r. - Posiedzenie Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych.

13.06.2019r. - Konferencja,Rola pielegniarki i potoznej we wsparciu prawidtowego rozwoju dziecka’, ktéra odbyta sie

w Wojewddzkiej i Miejskiej Bibliotece Publicznej im. Zbigniewa Herberta w Gorzowie Wlkp.

15-16.06.2019r. — Udziat Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz, cztonkéw OIPIP oraz pracownikéw OIPiP w akgji
promujacej zawod pielegniarki i potoznej podczas obchodéw Dni Gorzowa.

17.06.2019r. - Udziat Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz w posiedzeniu Kapituty ,Lubuski Samarytanin”
w Zielonej Gorze.
18.06.2019r. - Spotkanie Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz z pielegniarkami, ktére przeszty na emeryture.

26-27.06.2019r.

Udziat Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz oraz Sekretarza ORPiP Elzbiety Majdanskiej
w | Ogdlnopolskiej Konferencji Pielegniarek Medycyny Szkolnej, ktéra odbyta sie w Warszawie.

28.06.2019rr.

Spotkanie Przewodniczacej ORPiP Marty Powchowicz z Wicewojewoda Lubuskim Wojciechem
Perczakiem.



