MEDYGZNY

DLA PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

Powiaty: chodzieski, czarnkowsko-trzcianecki, pilski, watecki, wagrowiecki, ztotowski




Eﬂ?:;;jz:kie Rzeczpospolita NACZELNA 1ZBA Unia Europejska
Vilactn ek Rsowd] I Poiske PIELEGNIAREK | POLOZNYCH Europeiski Fundusz Spoteczry

Sfinansowano w ramach reakcji Unii na pandemi¢ COVID-19

Bezptatne kursy

specjalistyczne
dla pielegniarek i potoznych

Wywiad i badanie fizykalne

Wykonanie i interpretacja zapisu EKG u dorostych
Resuscytacja krazeniowo-oddechowa

Resuscytacja oddechowo - kragzeniowa noworodka
Pielegnowanie pacjenta dorostego wentylowanego
mechanicznie

Komunikowanie interpersonalne w pielegniarstwie
Opieka nad pacjentem wymagajagcym
wysokoprzeptywowej terapii tlenem

Opieka nad pacjentem w trakcie choroby COVID-19
oraz po jej przebyciu
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ILOSC MIEJSC OGRANICZONA

INFORMACJE | ZAPISY:
-— N Zaktad Doskonalenia Zawodowego
Z . l ul. Browarna 19 64-920 Pita

Wsparcie toznych nr POWR.07.01.00-00-0004/22

w ramach Dziatania 7.1 0§ prlorytetowa VII Wsparcle REACT-EU dla obszaru zdrowm Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwéj 2014 2020
go ze dk Eur k f Pro]ekt jest i przez Izbe Pi i i
Gtéwnym celem projektu jest podniesienie kwalifikacji di h iarek i potoznych z catego kraju w okresle do 31 grudnla 2023 r.

Wsparciem w ramach projektu zostanie objetych 35 000 kobiet i 2 w kii




Okregowa Izba Pielegniarek i Poloznych

z siedziba w Pile
District Chamber of Nurses and Midwives in Pita

Szanowni Panstwo,

Jaki byl ten mijajacy rok? Takie pytanie z pewnoscia pre-
dzej czy pdiniej zadamy sobie szczegélnie, ze przed nami $wig-
teczno-noworoczny okres.

Na poczatku roku wkroczyliSmy w piata fale pandemii ko-
ronawirusa a do glosu doszed! wariant omikron. Liczba zaka-
zen bila rekordy, pojawia sie jednak nadzieja na stopniowy po-
wrét do normalnoéci. Dyrektor WHO w Europie Hans Kluge
podaje do publicznej wiadomosci, ze: ,Wariant omikron prze-
nidst pandemie COVID-19 na nowg faze i moze zakonczy¢ ja
w Europie”. Wobec poteznego kryzysu w stuzbie zdrowia bylo
to niewatpliwie $wiatetko w tunelu.

W lutym szokuje nas kolejna wiadomos¢é. W skutek bru-
talnej inwazji Rosji na Ukraine pokdj w Europie zostaje zagrozony. Ponad trzy miliony osob
przekracza nasza wschodnig granice. Swiat nam dziekuje, ale jak mozna stworzy¢ tym ludziom
bezpieczne warunki do egzystencji. Pojawia sie tez kwestia zatrudnienia osob z Ukrainy na sta-
nowiskach pielegniarek i potoznych w naszym kraju. Wprowadzono specustawe ws. pomocy
obywatelom Ukrainy. Szczegélowe wymagania okresla Ministerstwo Zdrowia. Na ich podstawie
resort wydaje decyzje i jezeli jest ona pozytywna, okregowe izby pielegniarek i potoznych wydaja
warunkowe prawo wykonywania zawodu. Przyspieszona $ciezka uzyskania PWZ zobowiazuje
kolezanki z Ukrainy do pracy pod nadzorem innej pielegniarki i potoznej. Wzbudzilo to wiele
obaw wiérdd personelu medycznego a najwiekszym problemem stata si¢ bariera jezykowa.

Bardzo dobrym rozwigzaniem w tej sytuacji moze okaza¢ si¢ zatrudnienie personelu
z Ukrainy na stanowiskach pomocniczych, albowiem praca w naszym zawodzie jest proce-
sem, ktory wymaga odpowiedniego przygotowania i stopniowego wdrazania.

Niedobory kadrowe i rosnaca $rednia wieku pielegniarek i potoznych to kolejny pro-
blem, ktory narasta od kilkunastu lat. Szczegdlnie uwidocznit si¢ on w warunkach kryzy-
sowych wywotanych pandemia. W tej chwili méwimy o utrwalonym deficycie kadrowym.

Mtodych pielegniarek i potoznych, czyli do 30. roku zycia jest ok. 13 tys., czyli zaledwie
5,5 proc. aktywnych zawodowo oséb. Natomiast pielegniarek powyzej 60. roku zycia, ktore
w dalszym ciagu pracuje jest ok. 30 proc.

Z raportu GUS ,,Polska w liczbach 2022” wynika, ze oprocz niedoboréw kadrowych
roénie $rednia wieku pielegniarek i poloznych. Obecnie wynosi ona dla pielegniarek 53,64
a dla poloznych 51,06 lat. Natomiast $rednia wieku pielegniarek pracujacych w POZ zbliza
sie do 62 lat. Tak wigc juz wkrotce zabraknie nas.

Przypominam zatem decydentem, ze tézka szpitalne nie lecza a uchwalenie dokumentu
»Polityka wieloletnia paristwa na rzecz pielegniarstwa i poloznictwa w Polsce” nie sprawi, ze
nas przybedzie.

Przewodniczgcy
Marcin Michlewicz



Powiat Pilski dba o zdrowie mieszkancow

Eligiusz Komarowski Starosta Pilski

W mijajacym roku poczynilismy kolejne waine inwestycje w ochrong zdrowia mieszkancow.
Kontynuujemy modemizacje Szpitala Specjalistycznego w Pile, ktéry wzbogacit sie

o Swiatowej klasy zestaw do neuronawigacji oraz mikroskop operacyjny. Modernizujemy
Oddziat Okulistyczny, czwarty w ciagu czterech minionych lat oraz Pracownie Endoskopii.
Dla pacjentéw ze szczeg6lnymi potrzebami przebudowali$my rejestracje | wejscle gléwne.
Ponadto otworzyliémy Powiatowe Srodowiskowe Centrum Zdrowia Psychicznego dia Dzieci
i Miodziezy w Pile, w ktdrym uzyskuja profesjonalna pomoc.

ZESTAW DO NEURONAWIGACII | MIKROSKOP OPERACYINY

* Sprzet stuzy do przeprowadzania skomplikowanych zabiegow na
Oddziale Neurochirurgii oraz Otolaryngologii i Onkoelogii
Laryngologicznej.

« W Pile sa juz usuwane np. guzy mozgu, pacjenci nie musza
jeZdzic do duzych osrodkaw klinicznych.

= Nowy mikroskop zastapit urzadzenie, kiore miato 30 lat.
Zestawu nawigacji w szpitalu dotgd nie bylo.

MODERNIZACJA ODDZIALU OKULISTYCZNEGO
I PRACOWNI ENDOSKOPII
* Na oddziale powstaje sala operacyjna,

zakupiono biometr optyczny.
. e * Pracownia Endoskopii powiekszyta sie o jedna sale
A gl S ol ; Z nowym sprzetem diagnostycznym.
PRZEBUDOWA REJESTRACI IWEISCIADO SZPITALA™ | CENTRUM ZDROWIA PSYCHICZNEGO

B DLA DZIECI | MLODZIEZY

* Wprowadzono system = Nowa pachylnia dla 0s6b e———— :

kolejkowy z z niepetnosprawnoscia, =

biletomatem. wyremontowano schody.

g DA

* Przy ul. Rydygiera 23 w Pile przyjmuja lekarze i
terapeuci.= Centrum Koordynacii, aleja Wojska
Polskiego 49b, czynne: pon. - pt. godz. 8:00-18:00,
tel. 67 35405 30, 511 730 113.

Telefon Zaufania, g. 18:00-22:00, nr 800 806 010.

Starostwo Powiatowe w Pile

aleja Niepodleglosci 33/35, 64-920 Pila
tel. 67 21093 D1

e-mail: starostwo@powiat.pila.pl
www.powiat.pila.pl




Szpital z certyfikatem akredytacyjnym

,Przede wszystkim chory, w Nim odnajdujemy site do ciezkiej pracy”

Dyrektor Szpitala Specjalistycznego w Pile: - Proponujemy opieke medyczng
o zindywidualizowanym podejsciu, zogniskowang na potrzeby pacjenta. Sta-
wiamy na wysoka jakos$¢ swiadczonych ustug medycznych, respektowanie praw
pacjenta i ciggte ksztatcenie personelu medycznego. Swiadczymy szybka i kom-
pleksowg diagnostyke, leczenie i rehabilitacje, prowadzimy dziatalnos¢ dydak-
tyczng w dziedzinie nauk medycznych w ramach szkolenia pielegniarek i innych
zawoddw medycznych, a w odrebnym zakresie zawoddow niemedycznych. Mamy
profesjonalng kadre, skupiong na trosce o Pacjenta. Zapraszamy do naszego
zespotu. Caly czas trwa nabdr w zawodzie pielegniarki na wszystkie oddziaty.

ZDOBYLISMY CERTYFIKAT AKREDYTACYJNY

W ostatnim czamfe{ nasza pla.cowka przechoFiZ| generalne remon{ty. . .CERTYFIKAT AKREDYTACYINY :
W 2022 r. zdobylismy certyfikat akredytacyjny, co stanowi dowdd, ik syl prate

iz nasz Szpital cechuje sie¢ wysokim poziomem funkcjonowania oraz T e Ay ol e bepn . FTNEZIGA
dobrg jakoscig udzielanych swiadczen. e iawris aghaiagy

W rakrese drsainoso rakiaou WeCIreCzego
PATRZYMY PRZYSZtOSCIOWO .
Oddziat Kardiologiczny z Pracownia =) T
Hemodynamiki przechodzi nowo- S
czesng modernizacje. 10 min zt, tyle
Grupa American Heart of Poland,
zainwestuje w rozwdj Oddziatu oraz w sprzet medyczny. Wsréd innowacji
wdrazanych przez Grupe w pilskiej placdwce realizowany jest program specja-
listycznej opieki po zawale, tzw. KOS-zawat. Jest to kompleksowa oferta opieki
i rehabilitacji kardiologicznej dla Pacjentéw po zawale miesnia sercowego.

Nowy podjazd utatwiajacy dostep do Szpitala Specjalistycznego w Pile osobom ze specjalnymi potrzeba-
mi, rewolucyjne zmiany w rejestracji centralnej z nowym systemem kolejkowym, wprowadzenie sprawnej
obstugi 0séb niedostyszacych i niestyszgcych, a takze ogromne prace modernizacyjne na oddziatach okuli-
stycznym i w pracowni endoskopii — to kolejne zmiany na lepsze, ktére w ostatnim czasie zaszty w Szpitalu
Specjalistycznym w Pile im. Stanistawa Staszica. Dodac nalezy, iz Szpital Specjalistycznym w Pile im. Stanista-
wa Staszica. realizuje program ministerialny ,Dostepnosc¢ Plus dla Zdrowia”, w ramach ktérego w placéwce
zrealizowano wiele kluczowych inwestycji, a takze funkcjonuje nowa strona internetowa: www.szpitalpila.pl

Szpital Specjalistyczny w Pile im. Stanistawa Staszica

. e : ul. Rydygiera 1, 64-920 Pita
Szpital Specjalistyczny w Pile tel.: +48 672 106 204/205, kancelaria@szpital.pila.pl

im. Stanistawa Staszica www.szpitalpila.pl



GRZEGORZ
PIECHOWIAK

POSEL NA SEJM RP
WICEMINISTER ROZWOIJU i TECHNOLOGII

Drogie Pielegniarkii Potozne

Dzigkuje za Waszq ofiarng stuzbe
na rzecz pacjentow, niech ona bedzie
dla Was powodem do dumy.
Zycze, aby kazdy dzien
poswiecony drugiemu czlowiekowi
dawat Wam rados¢ i satysfakcije
z dobrze wykonywanej stuzby.

Z wyrazami szacunku,

d@-@ﬁmdz



Informator medyczny pielegniarek i potoznych 2023

STYCZEN 2023

NOTATKI

21 S Dzieri Babci
23 | pn

24 | wt

25 | $r

26 | cz

27 | pt

28 S

30 | pn

31 | wt

www.oipip.pila.pl
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LUTY 2023
NOTATKI

1 sr

2 cz

3 pt

4 S Swiatowy Dziert Walki z Rakiem
6 pn

7 wt

8 $

9 cz

10 | pt

11 S Swiatowy Dzier Chorego
13 | pn

14 wt Swieto Zakochanych
15 | $r

16 cz Ttusty Czwartek
17 | pt

18 s

20 | pn

21 wt Ostatki
22 §r Popielec
23 cz Ogédlnopolski Dzieri Walki z Depresja
24 | pt

25 s

27 | pn

28 wt Swiatowy Dzier Choréb Rzadkich

www.oipip.pila.pl
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MARZEC 2023

- [ovwer NOTATKG

[
(%]
=

N
(<]
N

w
T
-+

H
wn

Sr Migdzynarodowy Dzieri Kobiet

14 | wt

15 | $r

16 | cz

17 pt

18 | s

20 pn Poczatek astronomicznej wiosny (22:24)
21 wt Swiatowy Dzier Zespotu Downa
22 | $r

23 | cz

24 pt Swiatowy Dzier Walki z Gruzlica
25 S

27 | pn

28 | wt

29 | $§r

30 | cz

31 pt

www.oipip.pila.pl
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KWIECIEN 2023

—- NOTATKI
R|P|N
1 S Prima Aprilis
3 pn Dzier Trzezwosci
4 | wt
5 sr
6 | cz
7 pt Swiatowy Dzieri Zdrowia
8 S

11 | wt Swiatowy Dzier Chorych na Chorobe Parkinsona
12 | $r

13 | cz

14 | pt

15 S

e[l [ [ [ 0]

17 | pn

18 | wt

19 | $r

20 | cz

21 | pt

22 S Migdzynarodowy Dzien Ziemi

24 | pn
25 | wt
26 | $r
27 | cz
28 | pt
29 | s

www.oipip.pila.pl
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MAJ 2023

NOTATKI

Europejski Dzieri Walki z Dyskryminacjg
5 | pt Walk
Osob Niepetnosprawnych

Dzieri Potoznej » Migdzynarodowy Dzier

8 pn Czerwonego Krzyza i Czerwonego Pétksiezyca
9 wt
10 | $r
11 | cz
12 pt Miedzynarodowy Dzien Pielegniarki

15 pn Miedzynarodowy Dzieri Rodzin
16 | wt
17 sr $wiatowy Dziefi Nadciénienia Tetniczego
18 | cz
19 pt Miedzynarodowy Dzieri Pamieci Ofiar AIDS
20 s

[ T I
22 | pn
23 | wt
24 | $r
25 | cz
26 pt Dzier Matki
27 S

28] n | [ [ [ kot |
29 | pn
30 | wt
31 sr Swiatowy Dziefi bez Papierosa

www.oipip.pila.pl
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CZERWIEC 2023

NOTATKI

1 cz Dzien Dziecka
2 | pt
3 s

5 pn Swiatowy Dzier Ochrony $rodowiska
6 wt
7 Sr
lslel [ | [ seedn]
9 pt
10 S
lufrrrr ]
12 | pn
13 | wt
14 | $r Swiatowy Dziert Krwiodawcy
15 | cz
16 | pt
17 S
8w [ [ [ [ ]
19 | pn
20 | wt
21 sr Poczatek astronomicznego lata (15:57)
22 | cz
23 pt Dziert Ojca
24 S

Miedzynarodowy Dzieri Walki z Naduzywaniem

26 | pn Lekow i ich Nielegalnym Handlem
27 | wt
28 | $r
29 | cz
30 | pt

www.oipip.pila.pl
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LIPIEC 2023

- [ovzuer NOTATIG

3 pn
4 wt
5 $

6 cz
7 | pt
8 S

10 | pn
11 | wt
12 | $r
13 | cz
14 | pt
15 S

(a6 | T [ ]
17 | pn
18 | wt
19 | $r
20 | cz
21 | pt
22 S
(8o [ [ [ [ ]

24 | pn
25 | wt
26 | S$r
27 cz
28 | pt
29 S

31 | pn

www.oipip.pila.pl
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SIERPIEN 2023

NOTATKI
1 wt
2 Sr
3 cz
4 | pt
5 S
[ I
7 pn
8 wt
9 sr
10 | cz
11 | pt
12 S
‘a4f/po | | [ [ ]
16 | sr
17 | cz
18 | pt
19 S
2o [ [ [ [ ]
21 | pn
22 | wt
23 | $r
24 | cz
25 | pt
26 S
[ 7]
28 | pn
29 | wt
30 | $r
31 | cz

www.oipip.pila.pl
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WRZESIEN 2023

1 | pt
2 S
(ol - /'/'//|
4 pn
5 wt
6 Sr
7 cz
8 pt
9 S Swiatowy Dzien FAS (Alkoholowego Zespotu Ptodowego)
11 | pn
12 | wt
13 | $r
14 | cz 2 O Enorymi na Schiafrne
15 pt
16 S
18 | pn
19 | wt
20 | $r
21 cz Swiatowy Dzieri Choroby Alzheimera
22 pt
23 S Poczatek astronomicznej jesieni (07:50)
25 | pn
26 | wt
27 | $r
28 | cz
29 pt
30 S

www.oipip.pila.pl
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PAZDZIERNIK 2023
RPN rore

2 | pn

3 | wt

4 | $r

5| cz

6 pt

7 3

9 | pn
10 wt Swiatowy Dzieri Zdrowia Psychicznego
11 | sr
12 | cz

13 | pt
14 S Swieto Edukacji Narodowej
16 | pn

17 wt Dzieri Walki z Rakiem Piersi
18 S’r Swiatowy Dzieri Menopauzy i Andropauzy
19| cz
20 pt Swiatowy Dzieri Osteoporozy
21 | s
23 | pn
24 wt Europejski Dzier Walki z Otytoscia
25 | $ér
26 | cz
27 | pt

28 | s

30| pn

31 | wt

www.oipip.pila.pl
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LISTOPAD 2023
“nm NOTATKI

2 cz Dziert Zaduszny
3 pt

4 S

6 pn

7 wt

8 sr

9 cz

10 | pt

13 | pn

14 | wt Swiatowy Dziert Walki z Cukrzyca
15 | $r

16 | cz

17 | pt

18 S

20 | pn

21 wt $wiatowy Dzieri Pozdrowienia (Dzier Zyczliwosci)
22 | $r

23 | cz

24 | pt

25 S

2o [ [ [ [ ]

27 | pn

28 | wt

29 | $r

30 | cz

www.oipip.pila.pl
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GRUDZIEN 2023

NOTATKI

x
v
2

t Swiatowy Dzierh Walki z AIDS  Dni Walki z Gruzlica
p i Chorobami Ptuc (1-10 XII) ¢ Europejskie Dni Autyzmu (1-7 XII)

N
©w

4 | pn

5 | wt e en Pomocy cierporm)
6 | $r

7 cz

8 | pt

9 S

T N

11 | pn

12 | wt

13 | $r

14 | cz

15 | pt

16 S

2

18 | pn

19 | wt

20 | $r

21 | cz

22 pt Poczatek astronomicznej zimy (04:27)
23 S

27 | $r
28 | cz
29 | pt
30| s

www.oipip.pila.pl



Dostosowujemy
ochrone do potrzeb

Pielegniarek
| Potoznych

- INTER Pielegniarka P .
i Po*oin a Oferta posiada rekomendacije Naczelnej Rady

Pielegniarek i Potoznych.

Ubezpieczenie zawodowe to tarcza bronigca Twojego bezpieczenstwal
Dokonujac wyboru, zatroszcz sig 0 kompleksowg i profesjonalng ochrone.

Nasz pakiet ubezpieczen zapewnia:

— bezpieczenstwo finansowe i komfort psychiczny, na wypadek — wyptate odszkodowania w przypadku zakazenia wirusem
ewentualnych btedéw medycznych HIV/WZW oraz szybkie sfinansowanie koniecznych badan

— wyptlate Swiadczen za szkody zwigzane z agresjg pacjenta — kompleksowa ochrong mieszkania, domu i sprzetu medycznego
Iub jego otoczenia — pokrycie kosztéw leczenia za granica dla catej rodziny —

— pokrycie kosztow obstugi prawnej w zyciu zawodowym roczna polisa

i prywatnym, porady prawne COVID-19 w zakresie

@ INTER Medyk Life
+ Ubezpieczenie na zycie ze Swiadczeniem z tytutu czasowej i trwatej niezdolnosci
do pracy w wyniku nieszczesliwego wypadku oraz choroby (rdwniez COVID-19)

Idealne zabezpieczenie finansowe - podczas epidemii i nie tylko.

— wsparcie finansowe w trudnych chwilach - z tytutu uszczerbku na zdrowiu, powaznego zachorowania czy pobytu w szpitalu
(COVID-19 w zakresie)

— wysokie $wiadczenia dla najblizszych w przypadku Twojej $mierci - nawet do 1 000 000 zt

— zabezpieczenie Twoich finanséw na wypadek niezdolnosci do pracy - nawet do 18 000 zt miesigcznie, z tytutu niezdolnosci
do pracy w wyniku choroby Iub wypadku (obejmuje takze COVID-19)

Joanna Grabowska
tel.: 661 400 255
e-mail: jgrabowska@vp.pl

Tl
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NOWE DRUKI PRAWA WYKONYWANIA ZAWODU

Wedtug danych Centralnego Rejestru Pielegniarek i Potoznych na koniec 2021 r. zarejestrowa-
no: 307 832 pielegniarki oraz 40 589 potoznych. Co w praktyce oznacza status ,bycia zarejestrowa-
nym”? Jakie dokumenty tego dowodz3 i kto potwierdza, ze dana osoba jest uprawniona do wykony-
wania zawodu? Jakie czekajg nas zmiany w tym zakresie?

Dotychczas pielegniarki i potozne otrzymywaty w oipip zaswiadczenie o prawie wykonywania za-
wodu. Byfa to ksigzeczka wielkosci paszportu — jej wzdr powstat ponad 20 lat temu. Z dniem 12 lipca
2022 r. na mocy Ustawy o dokumentach publicznych zostato wstrzymane wydawanie dokumentéw
niespetniajgcych wymogow zabezpieczen wskazanych w tej ustawie, w tym ksigzeczek PWZ w zna-
nej formie. 12 lipca 2022 r. weszto w zycie Rozporzgdzenie Ministra Zdrowia okreslajagce nowy wzér
dokumentu Prawa Wykonywania Zawodu pielegniarek i potoznych. Nosnikiem nowego prawa wyko-
nywania zawodu ma by¢ karta poliweglanowa, ktéra wymiarami zblizona jest do dowodu osobistego.

PWZ w telefonie

Samorzad zawodowy zawart Porozumienie z Kancelarig Prezesa Rady Ministrow dotyczgce
wdrozenia mobilnego prawa wykonywania zawodu. System dopusci do tego, zeby mieé jg w swoich
dokumentach elektronicznych, w mObywatel. Wprowadzenie nowego wzoru dokumentéw wynika
z koniecznosci dostosowania ich formy do wspétczesnych standardéw zabezpieczania dokumentéw
przed podrobieniem.

PWZ PIELEGNIARKI:

. PRAWO WYKONYWANIA N sy s
: ZAWODU PIELEGNIARKI AAQ0D0DD
. THE LICENSE TO PURSUE THE PROFESSION OF A NURSE CHGAN FRITIHALACY FRAWD WIRDHIWANIA Taw 00U

S AL AT

LHAWTRAIAC T
B WAREATWANLA Zavo0l m.(ﬁm.mm'rﬂw
RIECIYPOSPOLITES POLSKIEL
PR SANTOCwT T —— i g s mackin
“‘F'P.I"V"‘")’“"'r N

DA LTYINADA FIA M WO TN TR I A
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NOWE DRUKI PRAWA WYKONYWANIA ZAWODU

Sprawdz swaj status

Swoj status mozna sprawdzi¢ na stronie Naczelnej Izby Pielegniarek i Potoznych https://nipip.
pl/weryfikacja-pwz/. Potrzebny jest do tego numer PESEL i PWZ (chodzi o zapewnienie bezpieczen-
stwa danym, ktdre znajdujg sie w CRPiP). To, czy dana osoba ma aktualne prawo, wykonywania
zawodu, coraz czesciej weryfikuje Ministerstwo Zdrowia czy tez Narodowy Fundusz Zdrowia (patrz
schemat wymiany danych). Poza tym NIPiP udziela takich informacji na wniosek organéw Scigania,
ktdre zwracaja sie do Izby z prosba o potwierdzenie uprawnien konkretnych oséb do wykonywania
zawodu pielegniarki lub potoznej. Niestety, dos¢ czesto okazuje sie, ze nigdy nie posiadaty PWZ,
a zatem wykonywaty czynnosci medyczne bez posiadania wiedzy i uprawnien. Warto dodac, ze NIPiP
udostepnia tylko te dane, do przekazywania ktérych jest zobligowana Ustawg o systemie informaciji
w ochronie zdrowia.

Schemat wymiany danych, ktére znajdujg sie w CRPiP

CRPiP — Aktualizacja _, RPM

cod5 minut

Wykaz niektérych skrétéow: CRPiP

Aktualizacja — Centralny Rejestr Pielegniarek

CWPM |~ wa2ih i Potoznych, RPM — Rejestr Pra-
cownikéw Medycznych, CWPM

/ e \ — Centralny Wykaz Pracownikow
Aktualizacia Medycznych, SMK — System Mon-
SMK S24ch P1 itorowania Ksztatcenia, P1 — Elek-

troniczna Platforma Gromadzenia,
Analizy i Udostepniania Zasobdéw
Centrala Cyfrowych o Zdarzeniach Medyc-

/ | NFZ \ znych.
Oddziat / \ Qddziat

NFZ NFZ
' Oddziat Oddziat

NFZ = NFZ

Kto traci PWZ
Jest to mozliwe w kilku przypadkach. Jak wskazuje Ustawa o zawodach pielegniarki i potoznej,
nastepuje to w skutek Smierci, zrzeczenia sie PWZ, utraty PWZ w wyniku prawomocnego orzeczenia
sadu pielegniarek i potoznych; utraty obywatelstwa polskiego, obywatelstwa cztonkowskiego Unii
Europejskiej albo cofniecia zezwolenia na osiedlenie sie; cofniecia statusu rezydenta dtugotermino-
wego UE w rozumieniu przepisow ustawy z dnia 13 czerwca 2003 r. o cudzoziemcach; utraty petnej
zdolnosci do czynnosci prawnych; uptywu czasu, na jaki zostato przyznane.
Przedruk skrot: Arkadiusz Szcze$niak; CRPiP; MPiP nr 7.-8./2022
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Odpowiedzi na pytania zwigzane z ustawg o sposobie ustalania
najnizszego wynagrodzenia zasadniczego
niektérych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych

Kto moze byc objety ustawg z dnia 8 czerwca 2017 roku o sposobie ustalania najnizszego wynagro-
dzenia zasadniczego niektérych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych?

Przepisy ustawy z dnia 8 czerwca 2017 r. o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadni-
czego niektdrych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych (dalej jako ,,Ustawa”) stosuje
sie do wszystkich pielegniarek i potoznych zatrudnionych w podmiotach leczniczych w ramach stosun-
ku pracy. Ustawa nie obejmuje pielegniarek i potoznych zatrudnionych na umowach cywilnoprawnych
(tzw. kontraktach).

Jakie minimalne wynagrodzenie przystuguje pielegniarce, potoznej zatrudnionej na umowie o prace
w podmiocie leczniczym po 1 lipca 2022 r. ?

Minimalne wynagrodzenie zasadnicze pielegniarki lub potoznej zatrudnionej w podmiocie leczni-
czym od dnia 1 lipca 2022 r. stanowi iloczyn wspotczynnika pracy okreslonego w zataczniku do ustawy
0 sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia i kwoty przecietnego miesiecznego wynagrodzenia brut-
to w gospodarce narodowej w roku 2021 ogtoszonego przez Prezesa Gtéwnego Urzedu Statystycznego
tj. kwoty 5.662,53 ztotych, przy czym wspotczynniki pracy winny zostac ustalone w nastepujacy sposob:

e pielegniarka z tytutem zawodowym magister pielegniarstwa albo potozna z tytutem magister po-
foznictwa z wymagana specjalizacjg w dziedzinie pielegniarstwa lub w dziedzinie majacej zastoso-
wanie w ochronie zdrowia — wspotczynnik 1,29 (grupa 2), wynagrodzenie 7 304,66 zt brutto;

e pielegniarka, potozna z wymaganym wyzszym wyksztatceniem na poziomie magisterskim, piele-
gniarka, potozna z wymaganym wyzszym wyksztatceniem (studia | stopnia) i specjalizacjg, albo
pielegniarka, potozna ze srednim wyksztatceniem i specjalizacjg — wspotczynnik 1,02 (grupa 5),
wynagrodzenie 5 775,78 zt brutto;

¢ pielegniarka, potozna z wyksztatceniem na poziomie studidow pierwszego stopnia (licencjat) oraz
pielegniarka albo potozna z wymaganym srednim wyksztatceniem, ktdra nie posiada tytutu spe-
cjalisty w dziedzinie pielegniarstwa lub dziedzinie majgcej zastosowanie w ochronie zdrowia
— wspotczynnik 0,94 (grupa 6), wynagrodzenie 5 322,78 zt brutto.

Czy pracodawca moze bez zgody pracownika dokona¢ zmiany grupy zawodowej np. na nizszg?

Umowa o prace jest umowg dwustronna i wzajemna. Jej zmiany w drodze porozumienia pomie-
dzy stronami wymagajg zgody dwdch stron. Jesli pracodawca chce wprowadzi¢ zmiany do umowy
o prace z pracownikiem (np. dokonac¢ zaliczenia do nizszej grupy zawodowej a tym samym zmniejszy¢
wynagrodzenie), a pracownik nie wyraza na nie zgody, to zobowigzany jest zastosowac tryb wypowie-
dzenia zmieniajacego, do ktdrego stosuje sie przepisy o wypowiedzeniu definitywnym. Co to oznacza?
Jesli pracownik zatrudniony jest na umowie na czas nieokreslony konieczne jest wskazanie przyczyny
wypowiedzenia zmieniajgcego. Przyczyna ta zgodnie z utrwalonym orzecznictwem Sgdu Najwyzszego
- musi by¢ rzeczywista, prawdziwa, realna, niepozorna, nielakoniczna.

W wypowiedzeniu zmieniajgcym warunki pracy oprocz przyczyn pracodawca musi poda¢ nowe
propozycje pracy/ptacy. Pracownik decyduje czy przyjmuje nowe warunki czy nie. Jesli nie przyjmie, to
w okresie wypowiedzenia nic sie nie zmienia — pracodawca musi wyptaci¢ wynagrodzenie dotychcza-
sowe, a po okresie wypowiedzenia umowa sie rozwigze. Jednak — jesli przyczyna wypowiedzenia byty
przyczyny lezgce wytacznie po stronie pracodawcy np. zmiany organizacyjne, ktére legly u podstaw
zmiany warunkow pracy to pracownik ma prawo do odprawy wynikajacej w tzw. ustawy o zwolnie-
niach grupowych, ktdra dotyczy tez zwolnier indywidualnych. Odprawa ta wynosi:

¢ jednomiesieczne wynagrodzenie, jezeli pracownik byt zatrudniony u danego pracodawcy krécej
niz 2 lata;
¢ dwumiesigczne wynagrodzenie, jezeli pracownik byt zatrudniony u danego pracodawcy od 2 do 8 lat;

www.oipip.pila.pl
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Odpowiedzi na pytania zwigzane z ustawg o sposobie ustalania
najnizszego wynagrodzenia zasadniczego
niektérych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych

* trzymiesieczne wynagrodzenie, jezeli pracownik byt zatrudniony u danego pracodawcy ponad
8 lat.

Zatem: bez zgody pracownika, pracodawca moze obnizy¢ wynagrodzenie ale stosujac tryb wy-
powiedzenia zmieniajgcego z konsekwencjg opisang powyzej. Dodatkowo, pracownik moze wysta-
pi¢ do Sadu podwazajac zasadnos$¢ wypowiedzenia zmieniajacego np. wskazang w wypowiedzeniu
zmieniajgcym przyczyne twierdzac, ze byta ona pozorna, nieprawdziwa etc.

Jakie podmioty lecznicze obejmuje Ustawa, czy odnosi sie rowniez do podmiotow niepublicznych,
podmiotow leczniczych, ktérego organem zatozycielskim jest MON, Ministerstwo Sprawiedliwosci?

Tak. Poniewaz Ustawa okresla sposéb ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego pra-
cownikéw wykonujgcych zawody medyczne oraz pracownikoéw dziatalno$ci podstawowej, innych niz
pracownicy wykonujacy zawody medyczne, zatrudnionych w podmiotach leczniczych w rozumieniu
art. 4 ust. 1 ustawy z 15.04.2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. 2 2022 r. poz. 633). Zatem, Ustawa
obejmuje:

1) przedsiebiorcéw w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 6 marca 2018 r. - Prawo przedsiebior-
cow (Dz. U.z 2021 r. poz. 162 i 2105 oraz z 2022 r. poz. 24) we wszelkich formach przewidzia-
nych dla wykonywania dziatalnosci gospodarczej, jezeli ustawa nie stanowi inaczej,

2) samodzielne publiczne zaktady opieki zdrowotnej,

3) jednostki budzetowe, w tym panstwowe jednostki budzetowe tworzone i nadzorowane
przez Ministra Obrony Narodowej, ministra wtasciwego do spraw wewnetrznych, Ministra
Sprawiedliwosci lub Szefa Agencji Bezpieczeristwa Wewnetrznego, posiadajace w strukturze
organizacyjnej ambulatorium, ambulatorium z izbg chorych lub lekarza podstawowej opieki
zdrowotnej, pielegniarke podstawowej opieki zdrowotnej lub potozng podstawowej opieki
zdrowotnej w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 27 pazdziernika 2017 r. o podstawowej
opiece zdrowotnej (Dz. U. z 2021 r. poz. 1050),

4) instytuty badawcze, o ktérych mowa w art. 3 ustawy z dnia 30 kwietnia 2010 r. o instytutach
badawczych (Dz. U. z 2020 r. poz. 1383 oraz z 2021 r. poz. 1192 i 2333),

5) fundacje i stowarzyszenia, ktérych celem statutowym jest wykonywanie zadarn w zakresie
ochrony zdrowia i ktdrych statut dopuszcza prowadzenie dziatalnosci leczniczej,

5a) posiadajgce osobowos¢ prawng jednostki organizacyjne stowarzyszen, o ktérych mowa w pkt 5,

6) osoby prawne i jednostki organizacyjne dziatajace na podstawie przepisow o stosunku Pan-
stwa do Kosciota Katolickiego w Rzeczypospolitej Polskiej, o stosunku Paristwa do innych ko-
Sciotdw i zwigzkéw wyznaniowych oraz o gwarancjach wolnosci sumienia i wyznania,

7) jednostki wojskowe - w zakresie, w jakim wykonujg dziatalnos$¢ leczniczg.

Czy pielegniarce, potoznej zatrudnionej na umowie o prace w Domu Pomocy Spotecznej lub Ztob-
ku przystuguje podwyiszenie wynagrodzenia?

Nie, poniewaz ani Domy Pomocy Spotecznej, ani Ztobki nie s3 podmiotami leczniczymi, a Usta-
wa obowiazuje tylko podmioty lecznicze w rozumieniu art. 4 ust. 1 ustawy z 15.04.2011 r. o dziatal-
nosci leczniczej (Dz.U. z 2022 r. poz. 633).

Co prawda w wykazie prac legislacyjnych i programowych Rady Ministréw opublikowano zato-
zenia projektu nowelizacji ustawy o pomocy spotecznej oraz ustawy o dziatalnosci leczniczej i propo-
zycja, aby Dom Pomocy Spotecznej mogt wykonywac dziatalnos¢ lecznicza.

www.oipip.pila.pl
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Odpowiedzi na pytania zwigzane z ustawg o sposobie ustalania
najnizszego wynagrodzenia zasadniczego
niektérych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych

Wtedy, gdy Dom Pomocy Spotecznej skorzysta z mozliwosci wpisu do rejestru podmiotdéw wykonujacych
dziatalno$¢ leczniczg pielegniarce, potoznej zatrudnionej na umowie o prace w Domu Pomocy Spotecz-
nej przystugiwatoby minimalne wynagrodzenie z Ustawy. Jednak w obecnym ksztatcie przepiséw — nie.

Czy pracujac na stanowisku pielegniarki w podmiocie leczniczym swiadczacym ustugi zdrowotne
komercyjnie moge liczy¢ na podwyzszenie wynagrodzenia zgodnie z ustawg o najnizszym wyna-
grodzeniu niektoérych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych?

Tak, poniewaz Ustawa nie wytgcza z zakresu jej obowigzywania ,podmiotéw leczniczych swiad-
czacych ustugi zdrowotne komercyjnie”.

Czy pielegniarce, potoznej zatrudnionej w podmiocie leczniczym a obecnie przebywajacym na
urlopie macierzynskim lub bedacej na zwolnieniu chorobowym przystuguje podwyiszenie wyna-
grodzenia w ramach tej ustawy?

Tak, poniewaz fakt przebywania na usprawiedliwionej nieobecnosci nie jest powodem do nie-
dokonania podwyzszenia wynagrodzenia na podstawie Ustawy.

Jakie nalezy podjac kroki lub gdzie nalezy sie zwrdci¢ w przypadku braku realizacji zapisow ustawy
z dnia 8 czerwca 2017 roku o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niekto-
rych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych?

Nadzor i kontrole przestrzegania przepiséw prawa pracy u pracodawcy sprawujg Panstwowa
Inspekcja Pracy, ale takze Sady. W przypadku, gdy pracodawca nie realizuje przepiséw Ustawy, nie
wyptaca naleznego wynagrodzenia pracownik moze ztozy¢ skarge do Panstwowej Inspekcji Pracy, ale
takze ztozy¢ pozew o zaptate do Sadu.

Dlaczego w ustawie uznano specjalizacje majgcq zastosowanie w ochronie zdrowia, natomiast
studia magisterskie majace zastosowanie w ochronie zdrowia zostaty pominiete (np. studia na
kierunku pedagogika w specjalnosci edukacja i promocja zdrowia, zdrowie publiczne, socjologia)?

W ustawie uznano specjalizacje majaca zastosowanie w ochronie zdrowia poniewaz ksztatcenie
podyplomowe ma na celu uzyskanie przez pielegniarke lub potozna wiedzy i umiejetnosci do udzie-
lania okreslonych swiadczen zdrowotnych wchodzacych w zakres danej dziedziny pielegniarstwa lub
dziedziny majacej zastosowanie w ochronie zdrowia.

Natomiast studia magisterskie majgce zastosowanie w ochronie zdrowia np. pedagogika, psy-
chologia, socjologia zostaty pominiete z uwagi na to, ze nie sg podstawg do uzyskania prawa wyko-
nywania zawodu pielegniarki/potoznej, a zatem udzielania $wiadczen zdrowotnych. Co nie zmienia
faktu, ze pielegniarka/potozna majac ukoriczong szkote pielegniarska lub szkote potoznych i dodat-
kowo studia magisterskie majace zastosowanie w ochronie zdrowia moze ubiegac sie o kierownicze
stanowiska np. naczelnej pielegniarki/naczelnej potoznej, ale to nie daje takiej osobie uprawnien do
udzielania swiadczen zdrowotnych.

Czy kurs kwalifikacyjny jest rowny specjalizacji w ustawie i w potaczeniu z licencjatem daje tg
sama grupe?

Kurs kwalifikacyjny jest innym rodzajem ksztatcenia podyplomowego niz szkolenie specjalizacyj-
ne. Ustawa nie uwzglednia kurséw kwalifikacyjnych. Pielegniarka posiadajaca licencjat bez wzgledu na
to czy posiada czy nie posiada kurs kwalifikacyjny powinna by¢ zakwalifikowana w grupie 6. Natomiast,
jezeli oprdcz licencjata posiada tytut specjalisty to wtedy powinna by¢ zakwalifikowana do grupy 5.

www.oipip.pila.pl
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Odpowiedzi na pytania zwigzane z ustawg o sposobie ustalania
najnizszego wynagrodzenia zasadniczego
niektérych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych

Do jakiej grupy zalicza sie pielegniarke srodowiska nauczania i wychowania, ktéra ukonczyta Li-
ceum Medyczne, kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielegniarstwa srodowiska nauczania i wycho-
wania oraz posiada 30-letni staz pracy w zawodzie?

Do grupy 6 z Zatgcznika do Ustawy ze wspdtczynnikiem 0,94. Ustawa nie uwzglednia dtugosci
stazu pracy a opiera sie na zdobytym wyksztatceniu pielegniarki/potoznej.

Czy zapisy ustawy o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektorych pra-
cownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych obejmuja kierownicza kadre pielegniarska?

Tak. Ustawa nie odnosi sie do petnionych funkcji a do zdobytego wyksztatcenia. Np. jesli w sto-
sunku do Naczelnej pielegniarki czy Naczelnej potoznej zostaty sformutowane wymagania: posiada-
nie tytutu magistra na kierunku pielegniarstwo lub potoznictwo i specjalizacja w dziedzinie piele-
gniarstwa lub w dziedzinie majgcej zastosowanie w ochronie zdrowia i pielegniarka/potozna posiada
takie wyksztatcenie to powinna otrzymywac wynagrodzenie z uwzglednieniem wspétczynnika zapi-
sanego w grupie 2.

Czy ustawa obejmuje réwniez pielegniarki/potoine, ktére wykonuja prace na rzecz zwigzkéw
zawodowych, samorzadu, lub ktére zatrudnione s3 w organach administracji publicznej, ktérej
zakres dziatania obejmuje nadzoér nad ochrong zdrowia?

Nie, poniewaz Ustawa okresla sposéb ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego pra-
cownikéw wykonujgcych zawody medyczne oraz pracownikéw dziatalnosci podstawowej, innych niz
pracownicy wykonujacy zawody medyczne, zatrudnionych w podmiotach leczniczych.

Jesli pielegniarki/potozne wykonujg prace na rzecz zwigzkdw zawodowych, samorzadu, lub za-
trudnione sg w organach administracji publicznej a zakres ich dziatania obejmuje nadzér nad ochrong
zdrowia, to nie majq prawa do podwyzszania wynagrodzenia zasadniczego w oparciu o zapisy Ustawy.

Co w przypadku pielegniarki, ktora jest zatrudniona w dwéch podmiotach leczniczych na tym sa-
mym stanowisku, lecz z réznymi grupami zaszeregowania: - w pierwszym przypadku pracodawca
uznat kwalifikacje: mgr pielegniarstwa i w trakcie specjalizacji w dziedzinie pielegniarstwa, ktére
uznat i dat wspétczynnik 1,29, -w drugim podmiocie pracodawca rowniez uznat mgr pielegniar-
stwa, lecz nie uznat specjalizacji, ktorg pielegniarka rozpoczeta i dat wspétczynnik 1,02?

W przypadku pierwszego podmiotu leczniczego pracodawca uznat na korzys¢ pracownika spe-
cjalizacje nie zakoriczona. W przypadku drugiego podmiotu leczniczego, pracodawca nie miat obo-
wigzku uznania rozpoczetej a nie zakoriczonej specjalizacji, bowiem specjalizacja w trakcie nie jest
wskazana w Ustawie jako podstawa do zaliczenia do innej grupy.

Pielegniarka posiadajaca tytut licencjata przed wejsciem w zycie ustawy byta zatrudniona w pod-
miocie ze wspétczynnikiem 0,64, obejmowata stanowisko na ktérym nie wymagane byto posia-
danie tytutu mgr. Podjeta dalsze ksztatcenie Il stopnia i obecnie posiada tytut mgr pielegniarstwa.
Czy pracodawca zobowigzany jest do przyznania wyzszego wynagrodzenia pielegniarce posiadaja-
cej wyisze kwalifikacje niz jest wymagane na tym stanowisku?

Tak, poniewaz wspétczynnik pracy w Ustawie jest przypisany danemu wyksztatceniu, ktére zo-
stato nabyte przez pielegniarke lub potozna. Dlatego tez w tresci zatgcznika do Ustawy ustawodawca
postuguje sie sformutowaniami: ,pielegniarka, ktora uzyskata tytut specjalisty”, , pielegniarka z tytu-
tem zawodowym magister pielegniarstwa”, ,,potozna z tytutem magister potoznictwa”.
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Odpowiedzi na pytania zwigzane z ustawg o sposobie ustalania
najnizszego wynagrodzenia zasadniczego
niektérych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych

Ustawa wprost zatem odnosi sie do kwalifikacji posiadanych - ustawodawca wyraznie wiec po-
wigzat w Ustawie wysokos$¢ wspdtczynnika oraz kwalifikacji posiadanych przez pielegniarke lub potoz-
n3a. Z uzasadnienia do projektu Ustawy wynika wprost, ze celem jej wejscia w zycie byto zapewnienie
pacjentom profesjonalnej kadry medycznej, a tym samym odpowiedniego poziomu bezpieczeristwa
zdrowotnego. Ustawa ma na celu premiowanie i promowanie poprzez wyzsze wspoétczynniki pracy
kadre medyczng o wyzszych kwalifikacjach. Dzieki czemu wzrasta poziom bezpieczeristwa zdrowot-
nego a pacjentom zapewniony jest dostep do profesjonalnej kadry medycznej. Pracodawca nie jest
uprawniony do samodzielnej, arbitralnej odmowy uznania kwalifikacji pielegniarek i potoznych w celu
unikniecia zaszeregowania pracownikéw do grupy zawodowej o wyzszym wspdtczynniku pracy.

Na jakich warunkach s3 wyptacane pochodne do wynagrodzenia np. dyzury nocne, $wiateczne,
po wejsciu ustawy w zycie?

Ustawa okresla minimalne wynagrodzenie zasadnicze, ktére jest podstawg do innych $wiad-
czen, np. nadgodzin, dyzuréw etc i nie zmienia zasad wyptacania swiadczen dodatkowych.

Czy dla pracodawcy przewiduje sig sankcje za niestosowanie zapis6w ustawy o sposobie ustalania
najnizszego wynagrodzenia zasadniczego?

W Ustawie nie ma zapisow o sankcjach. Niemniej w przypadkach, gdy pracodawca bedzie dokonywat
arbitralnej odmowy uznania kwalifikacji pielegniarek i potoznych w celu unikniecia zaszeregowania pracow-
nikéw do grupy zawodowe]j o wyzszym wspédtczynniku pracy niewatpliwie takie zachowanie moze zosta¢
uznane za razace naruszenie przepisdw prawa pracy, co jest sankcjonowane odpowiedzialnoscig karna.

Zgodnie bowiem z art. 218. § 1a Kodeksu karnego: kto, wykonujgc czynnosci w sprawach z za-
kresu prawa pracy i ubezpieczen spotecznych, ztosliwie lub uporczywie narusza prawa pracownika
wynikajgce ze stosunku pracy lub ubezpieczenia spotecznego, podlega grzywnie, karze ograniczenia
wolnosci albo pozbawienia wolnosci do lat 2.

Ponadto, pielegniarka/potozna, ktdéra otrzyma wypowiedzenie zmieniajgce na niekorzys¢ jej dotych-
czasowe warunki pracy/ptacy ma prawo:
e Odmoéwic zaproponowanych, nowych warunkdéw pracy i ptacy;
* Przez okres wypowiedzenia nalezy jej sie dotychczasowe wynagrodzenie;
¢ Dochodzi¢ odszkodowania za niezgodne z prawem rozwigzanie umowy o prace, gdy nie przyj-
mie nowych warunkéw;
¢ Dochodzi¢ odprawy w zwigzku z tym, Zze rozwigzanie umowy o prace nastgpito z przyczyn
dotyczgcych pracodawcy;
ale takze ma prawo zadac¢ uznania wypowiedzenia zmieniajgcego za niewazne na podstawie art. 58 § 1
Kodeksu cywilnego w zw. z art. 300 Kodeksu pracy. Czynnos¢ prawna sprzeczna z ustawg albo majaca
na celu obejécie ustawy jest bowiem niewazna. Niewazna jest tez czynno$¢ prawna sprzeczna z zasa-
dami wspodtzycia spotecznego.
Z cata moca nalezy podkresli¢, ze Ustawa nie przyznaje podmiotom leczniczym uprawniania do
finansowego i zawodowego degradowania pielegniarek i potoznych w mysl jednostronnego decydo-
wania, jakie kwalifikacje s wymagane na danym stanowisku.

Jezeli pracodawca nie podwyzszyt pielegniarce wynagrodzenia zgodnie z ustawg, czy pielegniarka
moze ubiega¢ sie o wyréwnanie wraz z odsetkami?

Tak. Wynagrodzenie jest swiadczeniem pienieznym i brak zaptaty wigze sie z koniecznoscig za-
ptaty odsetek za czas opdznienia w wypftacie.
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PRZYJETE DEFINICJE

Zakazenia szpitalne wystepuja w szpitalach na catym swiecie - od najnizszych do wysoce spe-
cjalistycznych. Pomimo stosowania programoéw do ich zapobiegania i zwalczania, stanowig okoto
5% zakazen. Czestos¢ wystepowania zalezy od rodzaju wykonywanych zabiegéw diagnostycznych
leczniczych. Wedtug przyjetej powszechnie przez lata nomenklatury, sformutowanej przez Towarzy-
stwo Zakazen Szpitalnych, zakazenie szpitalne to takie, ktére ujawnito sie w czasie pobytu chorego
w szpitalu lub po jego opuszczeniu, rozpoznane klinicznie i potwierdzone laboratoryjnie. Czynnikiem
etiologicznym zakazen ujawniajacych sie po wypisaniu pacjenta ze szpitala sa najczesciej drobno-
ustroje pochodzgce ze Srodowiska szpitalnego, ktére skolonizowaty pacjenta w okresie hospitali-
zacji. Wiekszo$¢ zakazen rozwija sie po co najmniej 48-72 godz. od przyjecia lub w ciggu 10 dni od
wypisania pacjenta ze szpitala. Zakazenia szpitalne dotyczg réwniez personelu medycznego i maja
Scisty zwiazek z jego praca.

Obecnie za obowigzujaca przyjmuje sie definicje zawartg w ustawie o zapobieganiu zwalczaniu
zakazen i chordb zakaznych u ludzi z dnia 5 grudnia 2008 r., ktéra brzmi nastepujaco: zakazenie szpi-
talne to zakazenie, ktére wystgpito w zwigzku z udzielaniem swiadczen zdrowotnych, w przypadku,
gdy choroba nie pozostawata w momencie udzielania swiadczen zdrowotnych w okresie wylegania
albo wystapita po udzieleniu $wiadczen zdrowotnych, w okresie nie dtuzszym niz najdtuzszy okres jej
wylegania” (Dz. U. Nr 234, poz. 1570).

Zakazenie szpitalne moze dotyczy¢:

- pacjenta oraz catego personelu,

- wystgpienia objawdw danej jednostki chorobowej lub zakazenia w ciggu 48-72 godzin od
momentu przyjecia badZ wypisania pacjenta ze szpitala,

- zakazenia wewnatrzszpitalnego dtugiego okresu HBV, HCV, HIV, gruZlicy,

- zakazenia u noworodka, jesli wystgpito w ciggu 48-72 godzin od momentu urodzenia dziecka,

- zakazenia miejsca operowanego, jesli pojawito sie w ciggu miesigca od zabiegu,

- zakazenia po wszczepieniu ciata obcego, jesli pojawito sie w ciggu roku od zabiegu,

- zakazenia o réznorodnej lokalizacji i ztozonym obrazie klinicznym, a drobnoustroje, ktére je wywo-
taty pochodza ze Srodowiska szpitalnego (egzogenne) jak i wtasnej flory pacjenta (endogenne).

W 2009 roku, w celu ujednolicenia stosowanych kryteriéw rozpoznawania zakazen w ramach
ich monitorowania we wszystkich krajach Unii Europejskiej i krajach wspdtpracujacych, zostaty
opracowane przez zespot ekspertdw powotanych przez Europejskie Centrum Zapobiegania i kontroli
Chordb (ang. ECDC) definicje zakazen zwigzane z opieka zdrowotng (ang. HAI - Healthcare Associa-
ted Infection). Definicje HAI zostaty opublikowane na podstawie Decyzji Wykonawczej Komisji Euro-
pejskiej nr 2012/506/UE z dnia 08.08.2012 r. i stanowig pierwszy oficjalny dokument dotyczacy pro-
blemu zakazen szpitalnych w Unii Europejskiej. Decyzja ta nie posiada wprawdzie mocy prawnej, ale
stanowi dokument techniczny, ktéry ujednolica monitorowanie i rejestracje zakazen szpitalnych oraz
pozwala poréwnywac je miedzy réznymi szpitalami w Polsce i krajach Unii Europejskiej. Definicje
powyzsze powinny by¢ zawarte w szpitalnych Procedurach Monitorowania Zakazen, ktére polskie
szpitale wdrozyty, wspodtistniejgc jednoczesnie z ustawowq definicja ogoélng zakazenia szpitalnego
z roku 2008. Definicje obowigzujace od 1 stycznia 2016 r. mozna znalezé na stronie: antybiotyki.
ed.pl/rekomendacje/zakazenia szpitalne/.

CZYNNIKI ORAZ EGZOGENNE | ENDOGENNE ZRODLA ZAKAZEN SZPITALNYCH
Znajomos¢ podstawowych pojec¢ z epidemiologii zakazenn pozwala zrozumieé przyczyny ich
powstawania. Ryzyko powstawania zakazenia szpitalnego zwigzane jest z chorym, z jego wiekiem,
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jego chorobg podstawowg, wspdtistniejagcymi chorobami (np. cukrzyca), stanem odzywienia, obni-
zeniem odpornosci, immunosupresjg wywotang leczeniem (chemioterapia, radioterapia, immuno-
supresja w transplantacjach, zakazenia wirusem HIV), zabiegami diagnostycznymi i operacyjnymi
(przerwanie ciggtosci tkanek, implantacje sztucznych materiatéw do uktadu kostnego, naczyniowe-
go, nerwowego, w kardiologii), szerokim stosowaniem antybiotykdw.

Do czynnikéw etiologicznych zakazen szpitalnych naleza:
1) bakterie

- gronkowce ztociste i gronkowce koagulazoujemne (wsrdd nich powstajace alert-pato-
geny: Staphylococcus aureus MRSA, GISA, GRSA),

- paciorkowce katowe (wsrdd nich powstajace alert-pato-geny - Enterococcus VRE),

- pateczki Gram-ujemne z rodziny Enterobacterales (wsrdd nich pateczki ESBL, MBL, KPC, OXA),

- pateczki niefermentujace (Acinetobacter baumanii i Pseudomonas aeruginosa oporny na
karbapenemy),

- Streptococcus pneumoniae oporny na penicyline lub cefalosporyny Il generacji,

- laseczki beztlenowe (Clostridium perfringens, Clostridioides difficile);

2) grzyby (drozdzopodobne z rodziny Candida, dermatofity - Microsporum, Epidermo-phyton,
plesniowe-Aspergillus, Mucor),
3) wirusy (HAV, HBV, HCV, HDV, HIV, CMV, HSV, EBV, koronawirus COVID-19, wirusy powodujace

zakazenia drég oddechowych i przewodu pokarmowego).

Do egzogennych Zrédet zakazen szpitalnych naleza:

1) nieozywione srodowisko szpitalne: miejsca suche (np. powietrze, sciany, meble, sprzet, apa-
ratura, posciel), miejsca wilgotne (wezty sanitarne, toalety, umywalki, zlewy, kabiny prysz-
nicowe, miski, baseny), reczniki, ggbki, myjki suszace sie na poreczach tézek lub w torbach
foliowych bez dostepu powietrza, kuchnia szpitalna i pomieszczenia kuchenne na oddziatach,
nawilzacze (inhalatory, nawilzacze do respiratorow);

2) $rodowisko ozywione: personel medyczny (flora fizjologiczna, nosicielstwo szczepéw chorobo-
tworczych, kolonizacja szczepami szpitalnymi), chorzy przebywajacy w tym czasie na oddziale.

Zrédtem endogennych zakazen jest sam pacjent z czynnikami etiologicznymi:

1) flora fizjologiczna - jezeli bakterie flory fizjologicznej zmieniajg miejsce swojego naturalnego
bytowania wdwczas stajg sie patogenami, a przemieszczanie sie ich do innych narzaddw
i tkanek nazywamy translokacja. Przyktadem takiego zakazenia jest zapalenie ptuc u pacjen-
tow zaintubowanych - translokacja bakterii gérnych drég oddechowych, zachtystowe zapa-
lenie ptuc spowodowane translokacjg bakterii z przewodu pokarmowego. Jezeli bakterie
nie zmieniajg miejsca naturalnego pobytu, ale tu gdzie s3 wywotujg zakazenie np. na skutek
dtugotrwatej antybiotykoterapii, u chorych z immunosupresjg - powoduja ciezkie biegun-
ki, zakazenia w obrebie jamy brzusznej, a nawet posocznice (E. coli, Enterococcus faecalis,
Clostridioides difficillae). Zakazenia ran pooperacyjnych najczesciej powoduje gronkowiec
ztocisty - np. u pacjentdw, ktdrzy sa nosicielami gronkowca ztocistego. U chorych z zato-
zonym cewnikiem moczowym moze dochodzi¢ do zakazenia pateczkami Gram-ujemnymi,
ktére kolonizujg okolice moczowo-ptciowe. U pacjentéw z wktuciami naczyniowymi moze
doj$¢ do zakazen gronkowcem skérnym. Bakterie te sa wrazliwe na antybiotyki tatwiejsze do
leczenia;
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2) flora okresowo kolonizujgca organizm pacjenta-wykazano, ze po 4-5 dniach pobytu w szpitalu
chorzy w 80-90% s3 skolonizowani florg bakteryjng danego oddziatu. Im pobyt chorego (np.
przed zabiegiem) jest krotszy, tym ryzyko zakazenia endogenng florg szpitalng jest mniejszy.
Kolonizujace pacjenta bakterie szpitalne sg trudne do leczenia, nalezg do nich wyselekcjono-
wane szczepy oporne na antybiotyki.

SZERZENIE SIE ZAKAZEN SZPITALNYCH ZAPOBIEGANIEM

Powstate zakazenia mogg sie szerzy¢ bezposrednio przez kontakty personelu medycznego z pa-
cjentami w trakcie zabiegdw diagnostycznych, leczniczych i pielegnacyjnych lub posrednio-droga
powietrzno-kropelkowa i powietrzno-pytowa (np. woda nawilzaczy, klimatyzatory, brudne rece per-
sonelu, drogg pokarmowag), poprzez przedmioty codziennego uzytku, poprzez narzedzia chirurgicz-
ne sprzet uzywany do diagnostyki inwazyjnej (endoskopy). Szerzenie zakazerh moze mieé¢ charakter
krzyzowy (pacjent-personel).

Zapobieganie i zwalczanie zakazen szpitalnych jest kluczowym zadaniem szpitala. Odbywa sie po-
przez:
1) I|kW|daCJe zrédta drobnoustrojow
okresowe badania chorych na nosicielstwo chorych przychodzacych z innych oddziatéw,
zakazonych lub skolonizowanych szczepami chorobotwérczymi oraz wieloopornymi,
- przestrzeganie standarddw sterylizacji prawidtowosci dziatania urzadzen klimatyzacyjnych (fil-
try), nawilzaczy przy respiratorach, inhalatorach,
- izolacje chorego,
- codzienne czyszczenie, sprzgtanie pomieszczen, sprzetow,
- prawidtowa dezynfekcje sprzetdw, aparatury, narzedzi
- stosowanie podziatu workédw na odpady medyczne i komunalne,
- kontrole skutecznosci proceséw sterylizacji;
przerwanie drog szerzenia sie zakazen (prawidtowa antybiotykowa profilaktyka okotoopera-
cyjna, prawidtowa sterylizacja narzedzi chirurgicznych, prawidtowe przygotowanie zespotu
i bloku operacyjnego, prawidtowa opieka nad rang operacyjng, przygotowanie skéry pacjenta
i opieka nad miejscami wktucia, jak najszybsze, w miare mozliwosci, usuniecie cewnika mo-
czowego lub wktucia);
3) powotanie komitetu kontroli zakazen szpitalnych;
4) ocene ryzyka i monitorowanie zakazen oraz ich rejestracje;
5) dostepnos¢ do badan laboratoryjnych catg dobe;
6) stosowanie wtasciwej profilaktyki okotooperacyjnej i polityki antybiotykowej.

2

Zakazenia szpitalne sg i bedg nam towarzyszy¢ w codziennej pracy z chorym pacjentem. Nieste-
ty zwiekszaja one koszty leczenia, przedtuzajg czas hospitalizacji, podnoszg $miertelnos¢. Sg wskaz-
nikiem oceny jakosci pracy, $wiadczonych ustug medycznych kazdego szpitala. Stajg sie podstawg do
whnioskowania o zadoscuczynienie lub odszkodowanie od szpitala, w ktérym doszto do zakazenia.

Mgr Matgorzata Kozak

Mikrobiolog

Przedruk: Vademecum Pielegniarki i Potoznej
— edycja 2023
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Opinie sporzadzono na podstawie stanu prawnego
obowiazujacego na dzien 2 sierpnia 2022 r.

Zawod pielegniarki i zawdd potoznej s3 zawodami odrebnymi. Wynika to przede wszystkim
z prowadzonego ksztatcenia na dwdch kierunkach: pielegniarstwo i potoznictwo, ktérych podstawe
stanowig dwa rézne standardy ksztatcenia przygotowujgce do wykonywania zawodu pielegniarki
i zawodu potoznej, zawarte w zatgczniku nr 4 i nr 5 do rozporzgdzenia Ministra Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego z dnia 26 lipca 219 r. w sprawie standardéw farmaceuty, pielegniarki, potoznej, diagnosty
laboratoryjnego, fizjoterapeuty i ratownika.

Odrebnos¢ zawodow pielegniarki i potoznej zostata réwniez podkreslona w przepisach art. 4
iart. 5 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej, ktére wskazujg zakres czyn-
nosci zawodowych podczas udzielania $wiadczen zdrowotnych, do ktérych przygotowana i upraw-
niona jest pielegniarka i potozna, zgodnie z nabytg w trakcie ksztatcenia przed- i podyplomowego
specjalistyczng wiedzg zawodowg, umiejetnosciami oraz posiadanymi w zwigzku z tym uprawnie-
niami i kompetencjami.

Kwalifikacje, jakie musi posiadac¢ osoba ubiegajgca sie o stanowisko pielegniarki oddziatowej
i potoznej oddziatowej, okreslone zostaty w czesci | zatacznika do rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 20 lipca 2011 r. w sprawie kwalifikacji wymaganych od pracownikéw na poszczegdlnych rodza-
jach stanowisk pracy w podmiotach leczniczych niebedacych przedsiebiorcami. Jak wskazuja zapisy
zawarte w rubryce Ip. 24 oraz Ip. 25 w czesci | ww. zatgcznika,
dla pielegniarki oddziatowej i potoznej oddziatowej przewi-
dziano dwa odrebne stanowiska.

Pielegniarka ubiegajaca sie o stanowisko pielegniarki od-
dziatowej powinna legitymowac sie jedng z nastepujacych
kwalifikacji, z odpowiednio okreslong liczbg lat przepraco-
wanych w zawodzie:

e tytut magistra na kierunku pielegniarstwo oraz 1 rok
pracy w szpitalu, lub

e tytut magistra w zawodzie, w ktdrym moze by¢ uzyski-
wany tytut specjalisty w dziedzinie majgcej zastosowa-
nie w ochronie zdrowia, i licencjat pielegniarstwa lub
Srednie wyksztatcenie medyczne w zawodzie pielegniar-
ka oraz 1 rok pracy szpitalu, lub

¢ licencjat pielegniarstwa i tytut specjalisty w dziedzinie
pielegniarstwa lub promocji zdrowia i edukacji zdro-
wotnej, lub organizacji i zarzgdzania oraz 3 lata pracy
w szpitalu, lub

¢ licencjat pielegniarstwa i kurs kwalifikacyjny oraz 4 lata
pracy w szpitalu, lub

e Srednie wyksztatcenie medyczne w zawodzie piele-
gniarka i specjalizacja w dziedzinie pielegniarstwa lub
promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej, lub organizacji
i zarzadzania oraz 5 lat pracy w szpitalu.
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W przypadku stanowiska — potozna oddziatowa, okreslono nastepujace wymagane kwalifikacje
z odpowiednio okreslong liczba lat przepracowanych w zawodzie:

e tytut magistra na kierunku potoznictwo oraz przepracowany 1 rok pracy w szpitalu, lub

e tytut magistra w zawodzie, w ktérym moze by¢ uzyskiwany tytut specjalisty w dziedzinie ma-
jacej zastosowanie w ochronie zdrowia, i licencjat potoznictwa lub $rednie wyksztatcenie me-
dyczne w zawodzie potozna oraz przepracowany 1 rok pracy szpitalu, lub

¢ licencjat potoznictwa i specjalizacja w dziedzinie pielegniarstwa lub promocji zdrowia i eduka-
cji zdrowotnej, lub organizacji i zarzadzania oraz 3 lata pracy w szpitalu, lub

¢ licencjat potoznictwa i kurs kwalifikacyjny oraz 4 lata pracy w szpitalu, lub

¢ Srednie wyksztatcenie medyczne w zawodzie potozna i tytut specjalisty w dziedzinie piele-
gniarstwa lub promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej lub organizacji i zarzadzania oraz 5 lat
pracy w szpitalu.

Majac na uwadze zaréwno bezpieczen-
stwo pacjenta, jak i bezpieczerstwo wyko-
nywania zawodu przez pielegniarki i potozne
udzielajace $wiadczen zdrowotnych, zasad-
nym jest, aby w stosunku do pielegniarek
funkcje pielegniarki oddziatowej petnita pie-
legniarka, a w stosunku do potoznych funkcje
potoznej oddziatowej petnita potozna.

W przypadku wystepowania w danym
podmiocie leczniczym tzw. zespotéw miesza-
nych (pielegniarsko-potozniczych) zasadnym
jest, aby nadzér merytoryczny nad zespo-
tem petnita osoba wykonujgca ten zawéd,
ktérego przedstawiciele stanowig wiekszosé
w danym zespole (w przypadku wiekszo-
Sci pielegniarek — pielegniarka oddziatowa,
w przypadku wiekszosci potoznych — potozna
oddziatowa).

Przedruk:
mgr Janina Przastek
MPiP 7-8/2022
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ZMIANY POZ OBEJMA CZYNNOSCI PIELEGNIARSKIE

0Od 1 lipca 2022 roku wchodza w zycie zmiany w zasadach pracy placdwek i personelu podstawowej
opieki zdrowotnej. Ministerstwo Zdrowia poinformowato, ze nie dotyczg tylko koordynowanej opieki nad
pacjentem, ale réwniez poszerzajg mozliwosci diagnostyczne lekarzy i pielegniarek w POZ.

Zatozeniem systemu koordynowanej opieki w POZ jest zapewnienie pacjentowi kompleksowej opieki
przez lekarza, pielegniarke i potozng w POZ. W pierwszym rzedzie chodzi o ograniczenie Sciezki specja-
listycznej, dzieki czemu pacjent w warunkach POZ bedzie zaopatrzony kompleksowo, a wszelkie swiad-
czenia zwigzane z jego zdrowiem i powrotem do zdrowia beda koordynowane. W rzeczywistosci pacjent
zgtaszajacy sie do POZ bedzie miat mozliwos¢ wykonania wiekszej ilosci badan, aby ograniczy¢ korzystanie
z ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, lekarz specjalista bedzie petnit funkcje konsultanta, zas leczeniem
zajmie sie lekarz i pielegniarka POZ.

Badania dotozone do koszyka $wiadczern w POZ finansowane zostang nie ze stawki ryczaftowej, ale
z tzw. ,budzetu powierzonego”. W sktad badan wchodza: ferrytyna, witamina B12, antygen Helicobacter
pylori w kale, anty-CCP, anty-HCV, szybkie testy CRP wykonywane u dzieci do 6. roku zycia oraz strep — test
wykrywajgcy antygen paciorkowca, tomografia komputerowa klatki piersiowej (warunkiem otrzymania skie-
rowania jest wystgpienie zmiany w badaniu RTG wymagajacej diagnostyki TK).

Zatozeniami programu opieki koordynowanej s3:

¢ realizacja programoéw profilaktycznych,

* poszerzenie zakresu diagnostycznego,

* zapewnienie kompleksowej i koordynowanej opieki pacjentom chorym przewlekle,

e wdrozenie opieki koordynowanej do powszechnych dziatai POZ,

e wprowadzenie rozliczenia jednostkowego porad pielegniarskich — finansowanie wizyt domowych
pielegniarki POZ w opiece pozaszpitalnej/przejsciowej, wizyta pielegniarki POZ w domu w zarzadza-
niu rang przewlekta, realizacja profilaktyki CHUK, porady edukacyjne w schorzeniach przewlektych.

Jakie zmiany czekaja personel pielegniarski?

Pierwszg i diametralng zmiang jest przejecie koordynowania opieki nad programem profilaktycz-
nym chordb uktadu krgzenia. Docelowo lekarz POZ nie bedzie sprawowat opieki w ramach profilaktyki
CHUK, a caty przebieg profilaktyki przejmie pielegniarka POZ. Skutkiem dodatkowych obowigzkéw dla pie-
legniarek jest reglamentowanie opieki stricte pielegniarskiej na poczet prowadzenia profilaktyki CHUK.
Zaktadajac, ze w 5000 populacji okoto 3500 pacjentéw spetnia kryteria uczestnictwa w profilaktyce CHUK
(od 1.07.2022 r. poszerzenie grupy wiekowej 35.-65. r.z.), personel pielegniarski zobowigzany bedzie kaz-
dorazowo do: zbierania wywiadu chorobowego i rodzinnego, dokonania pomiaréw antropometrycznych,
wystawienia skierowania na badania laboratoryjne, pobrania badan diagnostycznych, pomiaréw cisnienia
tetniczego krwi, a nastepnie oceny badan laboratoryjnych, przeprowadzenia badania fizykalnego, przygo-
towania zalecen terapeutycznych, dokonania oceny wystgpienia ryzyka sercowo-naczyniowego i przekaza-
nia chorego do koordynatora opieki celem uzupetnienia danych formalnych.

Druga zmiana obejmuje poszerzenie zakresu diagnostycznego. Pielegniarki bedg znacznie czesciej
wykonywaty szybkie testy CRP i strep testy. Sama procedura nie jest czasochtonna, lecz prowadzenie doku-
mentacji medycznej zwigzanej z przerwaniem ciggtosci tkanki juz owszem.

Trzecia zmiana obejmuje gtéwnie kompleksowg i koordynowang opieke. Pielegniarki — wspodlnie z le-
karzem — zobowigzane bedg do utworzenia indywidualnego planu opieki nad pacjentem na najblizsze 12
miesiecy. Dziatania te maja na celu zapewnienie opieki na rok. Personel pielegniarski w placéwkach POZ (jesli
posiada uprawnienia) dodatkowo bedzie odpowiedzialny za kontynuacje leczenia pod postacig wystawiania
recept zgodnie z uprawnieniami wynikajgcymi z przepiséw odrebnych.

Plan zaktada, ze wiekszos¢ chordb przewlektych (cukrzyca, nadcisnienie tetnicze, choroby tarczycy)
ma by¢ catkowicie prowadzone w ramach POZ, a lekarz specjalista ma jedynie konsultowaé i modyfikowac
wtgczone leczenie przez lekarza POZ.

Sama idea projektu jest wspaniafa, lecz warto jg przedyskutowac z praktykami, a przede wszystkim
wymaga ustalenia okreslonego podtoza dziatania koordynatora. Wdrozenie opieki koordynowanej ma na-
stapi¢ 1 lipca 2022 roku, a szkolenia dla koordynatoréw zaplanowano od 1 listopada 2022 roku. Starajmy

sie nie tworzy¢é POZ dwdch predkosci. .
Przedruk: mgr Jakub Wozniak
MPiP 7-8/2022
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POBIERANIE MATERIALU DO BADAN BAKTERIOLOGICZNYCH

W diagnostyce zakazen bakteryjnych bardzo istotne jest prawidtowe pobranie materiatu do
badan, sposéb transportu oraz czas i temperatura przechowywania. Badanie wykonuje sie zazwyczaj
we wczesnym okresie choroby, przed podaniem choremu antybiotykéw ( w niektérych przypadkach
3-4 dni po ich odstawieniu).

Rodzaj prébki Sposdb pobrania Sposdb transportu c;:zselcmnm::iga
Mocz narzady ptciowe woda i mydtem
- mezezyZni - pobraé mocz ze $rodkowego jatowy pojemnik ponize] 24 godzin
strumienia w temperaturze 24° C
- przemy¢ wodg i mydtem ujsScie ) onizej 2 godzin
Mocz cewki moczowej uromedium w ter?1pera’[ijrzél pokojowej
- kobiety - pobraé mocz ze $rodkowego e AT ponizej 24 godzin
strumienia w temperaturze 24° C
- wykonac toalete jamy ustnej
(mycie zghow)
) - przeptukac gardto i jame ustng . L ponizej 2 godzin
Plwocina jatowy pojemnik o
przegotowang wodg w temperaturze pokojowej
- odkrztusic i pobraé¢ do jatowego
pojemnika
- wymazowke zwilzy¢ w jatowym
roztworze soli ponizej 2 godzin
Wymaz - wprowadzi¢ wymazéwke do podtoze w temperaturze pokojowej
Z nosa nozdrzy na gteboko$¢ 2 cm transportowe (nie wolno przechowywac
- okreci¢ wymazowke i natych- w lodowce)
miast wyprowadzi¢ z nozdrzy
- szpatutkg ucisnac jezyk
- jatowg wymazéwka pobraé ponizej 2 godzin
Wymaz wydzieling z tylnej $ciany gardta podtoze w temperaturze pokojowej
Z gardfa oraz migdatkow transportowe (nie wolno przechowywac
- nie dotyka¢ wymazéwka jezyka w lodéwce)
i powierzchni policzkéw
- specjalng wymazéwke wprowadzié
Wymaz do Swiatta cewki i na gteboko$¢
z cewki 2—-4cm podtoze ponizej 2 godzin
moczowej - ruchem obrotowym pokreci¢ transportowe w temperaturze pokojowej
u meiczyzn wymazowka i natychmiast
wyprowadzi¢ na zewnatrz
Ueh - tympanocenteza, aspiracja, sterylnag}{rélb()wka, ponizej 2 godzin
6ho wymaz (jesli peknigta btona) trar[:gpo(:'tzgwe w temperaturze pokojowej

www.oipip.pila.pl
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PIELEGNIARKA | POLOZNA JAKO FUNKCJONARIUSZ PUBLICZNY

Pojecie ,funkcjonariusz publiczny” znalazto sie w ustawie z dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks
Karny i wskazuje zamkniety katalog osdéb.

Pielegniarki i potozne nie s3 wymienione w powyzszym katalogu. Nie sg zatem funkcjonariusza-
mi publicznymi. Korzystajg jednak z ochrony przewidzianej dla funkcjonariusza publicznego podczas
i w zwigzku z wykonywaniem czynnosci polegajacych na udzielaniu s$wiadczen zdrowotnych. Zalicza
sie do nich:

* rozpoznawanie warunkéw i potrzeb zdrowotnych pa-
cjenta,

* rozpoznawanie problemdw pielegnacyjnych pacjenta,

e planowanie i sprawowanie opieki pielegnacyjnej nad
pacjentem,

* samodzielne udzielanie w okreslonym zakresie Swiadczen
zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabili-
tacyjnych oraz medycznych czynnosci ratunkowych,

* realizacje zlecen lekarskich w procesie diagnostyki, le-
czenia i rehabilitacji.

Potozna réwniez korzysta z ochrony podczas i w zwigzku
z udzielaniem $wiadczer zdrowotnych polegajacych na:

e rozpoznawaniu cigzy, sprawowaniu opieki nad kobietg
w przebiegu cigzy fizjologicznej, a takze prowadzeniu
w okreslonym zakresie badan niezbednych w monitorowaniu cigzy fizjologicznej,

¢ kierowaniu na badania konieczne do jak najwczesniejszego rozpoznania cigzy wysokiego ryzyka,

e prowadzeniu porodu fizjologicznego oraz monitorowania ptodu z wykorzystaniem aparatury
medycznej,

* przyjmowaniu poroddéw naturalnych, w przypadku koniecznosci takze z nacieciem krocza,
a w przypadkach nagtych takze porodu z potozenia miednicowego,

¢ podejmowaniu koniecznych dziatan w sytuacjach nagtych, do czasu przybycia lekarza, w tym
recznego wydobycia tozyska, w razie potrzeby recznego zbadania macicy,

e sprawowaniu opieki nad matka i noworodkiem oraz monitorowaniu przebiegu okresu popo-
rodowego,

¢ badaniu noworodkdw i opiece nad nimi oraz podejmowaniu w razie potrzeby wszelkich nie-
zbednych dziatan, w tym natychmiastowej reanimacji,

¢ realizacji zlecen lekarskich w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji,

e samodzielnym udzielaniu w okreslonym zakresie swiadczen zapobiegawczych, diagnostycz-
nych, leczniczych i rehabilitacyjnych.

Enumeratywne wyliczenie swiadczen zdrowotnych wskazuje, ze podczas udzielania $wiadczen
innych niz wymienione w art. 4 ust. 1 pkt 1-5 oraz art. 5 ust. 1 pkt 1-9 ustawy o zawodach pielegniar-
ki i potoznej nie przystuguje im mozliwos¢ korzystania z ochrony przewidzianej dla funkcjonariusza
publicznego.

Aby mozna byto uznaé, ze w konkretnej sytuacji pielegniarka/potozna korzysta z ochrony prze-
widzianej dla funkcjonariusza publicznego, musi zaistnie¢ zwigzek czasowo-przyczynowy pomiedzy
zaistniatym zdarzeniem a udzielanym swiadczeniem zdrowotnym. Okreslenie podczas i w zwigzku
z wykonywaniem $wiadczen zdrowotnych oznacza, ze zachowanie sprawcy musi by¢ bezposrednio
powigzane z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych przez pielegniarke badz potozna.

www.oipip.pila.pl
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PIELEGNIARKA | POLOZNA JAKO FUNKCJONARIUSZ PUBLICZNY

Ustawa o zawodach nie uzaleznia mozliwosci skorzystania z ww. ochrony od formy wykony-
wania zawodu przez pielegniarke lub potozng (np. umowa o prace, umowa zlecenie) czy miejsca
wykonywania pracy. Wystarczy, ze pielegniarka i potozna bedzie udzielata $wiadczen zdrowotnych
okreslonych w art. 11 ust. 2 ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej, by mogta korzystac z takiej
ochrony. Nie przewidziano zadnych innych przestanek koniecznych do spetnienia, by pielegniarki,
potozne zostaty nig objete.

Rozdziat XXIX Kodeksu Karnego — Przestepstwa przeciwko dziatalnosci instytucji panstwowych
oraz samorzadu terytorialnego przewiduje szczegdlng ochrone dla funkcjonariuszy publicznych.

Chodzi m.in. o naruszenie nietykalnosci cielesnej,
czynng napasc¢ czy zniewazenie. Ochrone prawng, jaka
przystuguje pielegniarce/potoznej wyrdznia przede
wszystkim to, ze:

* przestepstwa popetnione przeciwko funkcjona-
riuszowi publicznemu $cigane sg z urzedu,

e sprawca przestepstwa przeciwko funkcjonariu-
szowi publicznemu odpowiada surowiej.

Oznacza to, ze przestepstwa przeciwko pielegniarce czy potoznej, ktéra wykonuje swiadczenia
zdrowotne przewidziane w art. 11 ust. 2 ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej, Scigane s3 przez
prokuratora — to on kieruje akt oskarzenia do sgdu, inicjuje postepowanie dowodowe oraz wystepu-
je przed sagdem. Dodatkowo odpowiedzialno$é sprawcy wobec funkcjonariusza publicznego zostata
zaostrzona, czyli Kodeks karny w wymienionych przypadkach przewiduje wyzsze kary. Ma to zapew-
ni¢ m.in. wieksze poczucie bezpieczenstwa podczas pracy.

Naczelna Izba Pielegniarek i Potoznych stworzyta procedure postepowania pielegniarki/
potoznej objetej ochrong przewidziang dla funkcjonariusza publicznego w przypadku agre-
sywnego zachowania pacjenta/rodziny.

Ma ona na celu zapewnienie ochrony pielegniarkom i potoznym, zapewnienie bezpiecz-
nych warunkéw pracy oraz prawidtowe i niezaktécone wykonywanie przez nich obowigzkéw
stuzbowych podczas oraz w zwigzku z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych wobec pacjenta.

S3 w niej wyjasnione pojecia, ktére mogg nosi¢ znamiona naruszenia ochrony przewi-
dzianej dla pielegniarki/potoznej w trakcie udzielania $wiadczer zdrowotnych; szeroki opis
zasad stosowania tejze procedury oraz doktadny jej przebieg.

Catfa procedura wraz z zatacznikiem zgtoszenia zawiadomienia o popetnieniu przestep-
stwa wobec funkcjonariusza publicznego znajduje sie na stronie Naczelnej Izby Pielegniarek
i Potoznych pod adresem: https://nipip.pl/procedura-postepowania-pielegniarkipoloznej-ob-
jetej-ochrona-przewidziana-dla-funkcjonariusza-publicznego-przypadku-agresywnego-za-
chowania-pacjentarodziny/

Przedruk - skrét: MIPiP 7-8/2022
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KAMPANIA SPOLECZNA MINISTRA ZDROWIA

»Powiedz, co czujesz. Zdemaskuj emocje”

Prezentacja nowych osrodkéw srodowiskowe]j opieki psychologicznej i psychoterapeutycznej,
gdzie dzieci i mtodziez mogg szybko otrzymac profesjonalng pomoc oraz udzielanie praktycznych wska-
z6wek dla rodzicow i opiekundw, ktore utatwia rozpoznanie problemdw psychicznych i emocjonalnych
— to gtéwne zadania kampanii spotecznej realizowanej przez Ministerstwo Zdrowia.

Zamierzeniem kampanii jest stopniowa zmiana $wiadomosci spotecznej dotyczacej sposobu dba-
nia o kondycje psychiczna, ktdra jest integralng czescig zdrowia kazdego cztowieka. Niestety niepraw-
dziwe opinie na temat probleméw psychicznych oraz lgek przed niezrozumieniem i oceng otoczenia
sprawiaja, ze wiele osdb wstydzi sie skorzysta¢ ze wsparcia. Powszechny jest takze brak wiedzy na
temat réznorodnych form pomocy psychologicznej i psychoterapeutycznej dla dzieci i mtodziezy ofe-
rowanej przez osrodki finansowane z funduszy publicznych.

- Dzieki skutecznej Kampanii mtodzi ludzie i ich opiekunowie dowiedzg sie, ze efektywne wsparcie
psychologiczne jest coraz bardziej dostepne. Tworzymy obecnie sie¢ osrodkéw srodowiskowej opieki
psychologicznej i psychoterapeutycznej, ktére beda zlokalizowane blisko miejsca zamieszkania dzieci
i mtodziezy, a przez to tatwo dostepne. Chodzi o to, ze w tego typu placéwkach mtodzi ludzie beda
mogli szybko trafi¢ pod opieke psychologa czy psychoterapeuty, a udzielenie profesjonalnej pomocy
na wczesnym etapie po pojawieniu sie pierwszych probleméw, zdecydowanie utatwia skuteczne ich
rozwigzanie bez angazowania psychiatry, leczenia farmakologicznego czy koniecznosci pobytu w szpi-
talu. Obecnie umowy na udzielanie Swiadczen podpisato 327 osrodkéw srodowiskowej opieki psycho-
logicznej i psychoterapeutycznej na terenie Polski. Wsparcie przez nich oferowane jest dostepne we
wszystkich wojewddztwach. Wiecej na ten temat mozna znalezé na stronie: gov.pl/opiekapsycholo-
giczna — wyjasnia Minister Zdrowia Adam Niedzielski.

Oprécz pomocy oferowanej w osrodkach niezbedne jest zapewnienie dzieciom i mtodziezy takze
mozliwosci anonimowego kontaktu i rozmowy ze specjalistg. Dlatego jednym z celéw kampanii bedzie
promocja specjalnej infolinii 800 12 12 12 oferujacej dorazne wsparcie dzieciom i mtodziezy a takze ich
rodzicom i opiekunom. Numer dziata przez cata dobe, a potgczenie z nim jest bezptatne. Mtodzi ludzie,
ktérzy od zwyktej rozmowy telefonicznej wolg komunikator, moga skorzystac z chatu dostepnego na
stronie internetowe]j Rzecznika Praw Dziecka https://czat.brpd.gov.pl/

POWIEDZ
COCZUJESZ

ZDEMASKUJ
EMOCJE

POPR

INFOLINIA POMOCY
PSYCHOLOGICZNE) DLA
DZIECI | MEODZIEZY

https:/czat.brpd.gov.pl 800 1 2 l 2 1 2
www.gov.pl/opiekapsychelogiczna
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KAMPANIA SPOLECZNA MINISTRA ZDROWIA

Sledzac publikowane w trakcie kampanii tresci, bedzie sie mozna réwniez dowiedzieé, jak ob-
jawiajg sie problemy psychiczne i emocjonalne u dzieci i nastolatkdw oraz ktére symptomy powinny
zmobilizowac rodzicow i opiekundéw do reakcji. Tym bardziej, ze dtugotrwaty stres spowodowany przez
pandemie miat negatywny wptyw na zdrowie psychiczne mtodych ludzi. Wedtug badan przeprowadzo-
nych przez ONZ prawie 40% 0s6b w okresie dojrzewania w czasie lockdownu odczuwato niepokdj, byto
bardziej nerwowych i drazliwych.

- Dzieki reformie dzieciecej psychiatrii mtoda osoba szybko otrzyma pomoc, adekwatng do proble-
mu, zanim hospitalizacja bedzie konieczna. W catej Polsce powstaje blisko 400 osrodkéw Srodowisko-
wej opieki psychologicznej i psychoterapeutycznej dla dzieci i mtodziezy, w ktérych czekaé na nich beda
psycholodzy, psychoterapeuci i terapeuci sSrodowiskowi. System oparty zostanie na trzech poziomach.
Pierwszy, podstawowy poziom systemu opieki to osrodki Srodowiskowej opieki psychologicznej i psycho-
terapeutycznej dla dzieci i mtodziezy, w ktérym pracowac bedg psycholodzy, psychoterapeuci i terapeuci
Srodowiskowi. W ramach drugiego funkcjonowac bedg Centra Zdrowia Psychicznego, gdzie bedzie mozna
skonsultowac sie z lekarzem-psychiatrg dzieci i mtodziezy oraz skorzysta¢ z pomocy dziennego oddzia-
tu psychiatrycznego. Natomiast poziom trzeci obejmowac bedzie Osrodki Wysokospecjalistycznej Cato-
dobowej Opieki Psychiatrycznej. Dzieki temu rozwigzaniu szpitale zostang odcigzone, a mtody cztowiek
otrzyma szybciej pomoc adekwatng do jego stanu zdrowia — ttumaczy Minister Zdrowia Adam Niedzielski.

W przypadku pojawienia sie sytuacji zagrazajgcej zyciu lub zdrowiu dziecka czy nastolatka, cier-
pigcego z powodu probleméw psychicznych, nalezy niezwtocznie skontaktowac sie znumerem alarmo-
wym (112) lub najblizszym oddziatem SOR.

W trakcie kampanii bedzie mozna takze dowiedzie¢ sie o warunkach otrzymania swiadczen. Czesto
mtodzi ludzie, z obawy przed nieprzychylng reakcjg otoczenia czy stygmatyzacja boja sie prosi¢ o pomoc.
Dlatego kampania skoncentruje sie takze na przedstawieniu o$rodkéw oferujacych wsparcie psycholo-
giczne, jako budzacych pozytywne skojarzenia miejsc, w ktérych w przyjaznej i zyczliwej atmosferze moz-
na otrzymac profesjonalng pomoc i trafi¢ pod opieke doswiadczonych i kompetentnych specjalistéw.

Wiecej nt. kampanii: gov.pl/zdrowie/opiekapsychologiczna.

Przedruk: mgr Agnieszka Maj
MPiP nr 1.-2./2022
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FOTOS S 2022

Uchwatg nr 244/2021 Okregowa Rada Pielegniarek i Potoznych w Pile przyznata Medal
z okazji Jubileuszu 30-lecia samorzgdu zawodowego nastepujgcym osobom i instytucjom:
Grzegorz Piechowiak, Eligiusz Komarowski, Panstwowa Uczelnia Stanistawa Staszica w Pile,
Torunskie Zaktady Materiatéw Opatrunkowych, Towarzystwo Ubezpieczen INTER Polska S.A.,
Zaktad Doskonalenia Zawodowego Centrum Ksztatcenia w Pile,
Polski Czerwony Krzyz Oddziat Rejonowy w Pile, SOLPHARM Sp. z 0.0.




FOTOS SIS

Podczas spotkania Wiceprezes NRPiP p. Se-
bastian Irzykowski wraz z Przewodniczgcym
ORPiP w Pile p. Marcinem Michlewiczem
wreczyli odznaczenia ,Za zastugi dla samorza-
du pielegniarek i potoznych”. Wyréznieni (od
lewej): Danuta Celkowska, Henryka Grzesko-
wiak, Hanna Jakubowska, Mirostawa Jaku-
bowska, Halina Jarzynska, Sabina Karpowicz,
Grazyna Koriczewska, Robert Snioszek oraz
Wtadystawa Rieger.

Dnia 28 lutego br. w siedzibie Okregowe;j Izby
Pielegniarek i Potoznych odbyto sie uroczyste
wreczenie odznaczen Ministra Zdrowia ,Za
zastugi dla ochrony zdrowia”. Odznaczenia
dla Henryki Grzeskowiak, Jadwigi Liszkow-
skiej, Macieja Surego oraz Roberta Snioszka
wraz z gratulacjami wreczyt Wiceminister
Sekretarz Stanu w Ministerstwie Rozwoju
i Technologii Grzegorz Piechowiak. Odznacze-
ni w ramach podziekowania za trud i ciezka
codzienng prace otrzymali réwniez podarunki
od firmy TU INTER wreczone przez P. Michata
Gornego.



FOTOS S

Zgodnie z decyzja Kapituty Odzna-

- N
W ki Honorowej oraz uchwatg Zarza-
du Wojewddztwa Wielkopolskie-
DYPLOM go na wniosek Przewodniczacej

Sejmiku  Wojewddztwa Wielko-
polskiego wyrdzniono Odznaka
Honorowa ,Za zastugi dla woje-
wodztwa wielkopolskiego” Okre-
gowa lzbe Pielegniarek i Potoz-

e nych z siedzibg w Pile. W imieniu
5 ey e Samorzadu Wojewddztwa Wiel-
e W

kopolskiego odznaczenie wreczyt
wsmes o Radny Wojewddztwa Wielkopol-
skiego Adam Bogrycewicz.

W dniu 19 maja 2022 r. w Hotelu Groma-
da w Pile odbyta sie konferencja nauko-
wo-szkoleniowa ,Postepowanie z rang
przewlekta” potaczona z obchodami Dnia
Potoznej oraz Miedzynarodowego Dnia
Pielegniarki. W konferencji uczestniczy-
fo ok. 150 oséb oraz zaproszeni goscie.
Na zdjeciu (od lewej): Matgorzata Koper,
Piotr Sosnowski, Adam Bogrycewicz, Se-
bastian Irzykowski, Krzysztof Sadowski,
Martyna Kruszka oraz Jakub Monterial.

Dnia 19 sierpnia 2022 r. w siedzibie Izby odbyto
sie spotkanie Wiceministra Rozwoju i Techno-
logii, sekretarza stanu Grzegorza Piechowia-
ka oraz Wiceministra Zdrowia, podsekretarza
stanu Piotra Brombera z cztonkami Okregowe;j
Rady Pielegniarek i Potoznych w Pile. W trakcie
spotkania poruszono wiele problemoéw nurtujg-
cych nasze sSrodowisko, a w szczegdlnosci zasady
realizacji ustawy z 26 maja br. o zmianie ustawy
0 sposobie ustalania najnizszego wynagrodze-
nia zasadniczego niektérych pracownikéw za-
trudnionych w podmiotach leczniczych.




Cztonkowie
rek i Pofoznych w Pile podczas posiedzenia
w dniu 30 wrzesnia 2022 r.

Okregowej Rady Pielegnia-

=

OKREGOWA IZBA
PIELEGNIAREK | POROZ
Z SIEDZIBA W PILE

40'24

27 wrzesnia 2022 r. w Centrum Integracji
Spotecznej w Trzciance odbyty sie uroczyste
obchody Jubileuszu 30-lecia powstania Klubu
Honorowych Dawcéw Krwi Polskiego Czerwo-
nego Krzyza przy Panstwowej Strazy Pozarnej
w Trzciance. Samorzad Nasz otrzymat wyréz-
nienie za propagowanie Idei Honorowego
Oddawania Krwi.

W dniu 8 pazdziernika 2022 r. w Centrum Po-
wiatowym ISKRA w Pile odbyty sie warsztaty
dla mam w cigzy i po porodzie oraz ojcéw
,Poréd naturalny i mleczna droga. Bezcenny
dar natury”, ktorego byliSmy wspdtorgani-
zatorami. Podczas warsztatow OIPiP wydata
wszystkim uczestnikom produkty do piele-
gnacji noworodkow.
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Historia Szpitala siega roku 1951. Powstal on na potrzeby
zabezpieczenia medycznego dla stacjonujacych w rejonie
Walcza wojska. Na przestrzeni lat placdéwka przechodzita wiele §
Zmian zarowno modernizacyjnych jak i organizacyjno-
prawnych. Obecnie, ta preznie rozwijajaca sie jednostka
medyczna swiadczy ushugi na rzecz mieszkaricow Walcza oraz
okolicznych powiatéw. Zapraszamy do wspdipracy personel
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ortopedia | traumatologia oraz radiologia | diagnostyka
obrazowa.
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USZKODZENIE SPLOTU RAMIENNEGO

Jednym z najczestszych urazéw okresu noworodkowego jest uszkodzenie splotu ramiennego
(barkowego). Ocenia sie, Ze moze dotyczy¢ od 0,2 do 5,1 przypadkéw na 1000 urodzeri. Rozbieznos¢
w danych jest wynikiem réznic w jakosci opieki medycznej w poszczegdlnych rejonach swiata. Wska-
zujemy najczestsze przyczyny i czynniki ryzyka.

Dzieci z uszkodzeniem splotu ramiennego prezentuja rézne objawy, co wymusza na specjali-
stach stosowanie bardzo zindywidualizowanego podejscia do ich leczenia oraz opieki. Zabiegi maja-
ce na celu poprawe funkcjonowania koriczyny obejmujg fizjoterapie nerwow, zabiegi korekcji pozycji
stawdw, a czasem takze przeszczepy miesni. Stopien uszkodzenia struktur nerwowych wptywa na
rokowanie co do powrotu funkcji koriczyny.

Typy i klasyfikacje uszkodzenia splotu ramiennego

Budowa anatomiczna splotu ramiennego (tac. plexus brachialis) jest dos¢ ztozona. Gatezie
brzuszne nerwoéw rdzeniowych odcinka szyjnego od C5 do C8 oraz pierwszy nerw segmentu piersio-
wego Thl odpowiada za unerwienie koriczyny gérnej oraz czesci obreczy barkowej, ale z ominieciem
miesnia czworobocznego i okolicy pachy. Niekiedy do splotu ramiennego dotaczajg sie takze korze-
nie C4 i Th2. Wystepuja takze rézne odmiany anatomicznej budowy splotu ramiennego pomiedzy
prawg a lewga konczyng gorna. Pien gdrny (truncus superior) tworza korzenie nerwowe wychodzace
z segmentu C5 i C6. Pien srodkowy (truncus medialis) utworzony jest przez korzer nerwowy C7.
Z kolei korzenie C8-Th1 tworzg pien dolny (truncus inferior). W okolicy nadobojczykowej struktura ta
dzieli sie na czes¢ przednia i tylng. Nastepnie dochodzi do ich potaczenia i uformowania 3 peczkéw
splotu ramiennego. Peczki te sg poczatkiem wszystkich nerwow splotu ramiennego.

Wyodrebniono 4 rodzaje uszkodzen nerwdw:

Neuropraxia — ucisk lub rozciggniecie nerwu, ale bez przerwania jego ciggtosci. W uszkodzeniu
tym wystepuje lekki niedowtad i zaburzenia czucia.

Axonotmesis — w tym przypadku uszkodzeniu ulegajg wiékna nerwowe, ale nie dochodzi do na-
ruszenia ciggtosci ostonki. Poziom utraty funkcji ruchowej oraz czuciowej jest wprost proporcjonalny
do ilosci uszkodzonych widkien. Przerwane wtékna moga ulec regeneracji w kanale utworzonym przez
zdrowa tkanke. Dzieki zdolnosci regeneracji stopniowo dochodzi do przywrdcenia utraconych funkcji.

Neurotmesis — uszkodzeniu ulegaja wszystkie czesci nerwu wraz z naruszeniem ciggtosci oston-
ki mielinowej. Uraz ten powoduje utrate czucia oraz porazenie miesni. W tym przypadku nie ma
mozliwosci na samoistng regeneracje nerwu. W leczeniu czesto konieczne jest zastosowanie technik
chirurgicznych.

Awulsja — uraz polegajacy na wyrwaniu korzeni nerwowych z rdzenia kregowego. Sa to najciez-
sze urazy, o ztym rokowaniu i powodujgce trwate kalectwo.

Z uwagi na miejsce uszkodzenia wyrdzniono ich cztery typy:

e Porazenie gorne typu Erba — zwane jest najczesciej uszkodzeniem okotoporodowym, poniewaz
powstaje w wyniku pociggniecia za reke, ale jego przyczyng moze stac sie takze wypadek. Uszko-
dzenie to dotyczy 4. i 5. nerwu szyjnego, a jego istota jest catkowite zerwanie wtdkien tych ner-
wow. W wyniku uszkodzenia dochodzi do ograniczenia ruchomosci barku, braku mozliwosci uno-
szenia ramienia powyzej poziomu barku, odwodzenia i rotacji zewnetrznej w stawie ramiennym
oraz braku zginania przedramienia. Miesnie, ktdre ulegajg porazeniu, zaczynajg zanikac.

www.oipip.pila.pl
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*  Porazenie srodkowe — odnosi sie do uszkodzenia korzenia nerwu C7, a objawy przypominaja
uszkodzenie nerwu posrodkowego.

e Porazenie dolne typu Klumpkego-Dejerine’a — w tym przypadku uszkodzone s3g korzenie ner-
wow od C8 do Th1. Porazeniu ulegajg miesnie prostowniki oraz zginacze przedramienia i dtoni.

e  Porazenie mieszane — odnosi sie do uszkodzenia wielu korzeni nerwowych.

W przypadku klasyfikowania uszkodzen nerwéw obwodowych wykorzystuje sie dwie skale:

SKALA SEDDONA:

e Neuropraxis — jest to ucisk na nerw, ale bez przerwania ciggtosci ostonki. W tym przypadku
pojawia sie ostabienie przewodnictwa nerwowego, ale objawy ustepuja samoistnie po kilku lub
kilkudziesieciu dniach.

e Axonotmesis — uszkodzeniu nie ulega nerw, ale aksony. Pojawia sie catkowity zanik funkcji ner-
wu, a odbudowa trwa do kilkudziesieciu miesiecy.

e Neurotmesis — przerwaniu ulega nerw, nie ma mozliwosci samoistnej regeneracji i konieczne
staje sie wykonanie operacji.

SKALA SUNDERLANDA:

Stopien | — dochodzi do kompresji nerwu i braku przewo-
dzenia nerwu (odpowiada neuropraksji Seddona).
Stopien Il — uszkodzeniu ulega akson, ale nerw pozostaje
nienaruszony (odpowiada aksonotmezji Seddona).
Stopien Il — uszkodzone zostaje endoneurium, bez zmian
w epi perineurium; powr6t funkcji jest uzalezniony od
wtdknienia srédpeczkowego.

Stopien IV — uszkodzeniu ulegajg wszystkie ostonki poza
epineurinum, moze pojawic sie powiekszenie nerwu.
Stopien V — catkowite przerwanie ciggtosci nerwu (odpo-
wiada neurotmezji Seddona).

Przyczyny oraz czynniki ryzyka

Splot ramienny jest bardzo delikatny, a jego potozenie w poblizu obojczyka i pierwszego zebra
sprzyja uszkodzeniom. Powoduje to, ze zwieksza sie jego podatnosé na dziatanie sit mechanicznych
w czasie porodu. Z uwagi na specyficzne cechy anatomiczne gérna cze$¢ splotu ramiennego jest podat-
na na rozciaganie i rozrywanie nerwoéw, a czesci dolnej zagraza bardziej wyrwanie z rdzenia kregowego.

Najczestszg przyczyna uszkodzenia splotu ramiennego u dzieci jest nieprawidtowy przebieg ak-
cji porodowej. Najwiekszg urazowosé wykazuje pordd posladkowy oraz kleszczowy. Jednakze poja-
wiaja sie takze przypadki uszkodzenia splotu w czasie porodu przez ciecie cesarskie.

Wsrdd czynnikdw ryzyka ze strony matki wymienia sie najczesciej: nieprawidtowosci w budo-
wie macicy, dysproporcje pomiedzy wielkosciag miednicy i rozmiarem gtéowki dziecka, cukrzyce czy
otytos¢. Do porazenia splotu moze dojs¢ takze w sytuacji przedtuzajgcego sie trwania drugiego okre-
su porodu, wczesniejszego urodzenia dziecka z porazeniem splotu czy przebycia licznych wczesniej-
szych cigz. Ze strony dziecka najczestsze czynniki to: zbyt duza masa w stosunku do wieku ptodo-
wego, nieprawidtowosci w budowie ciata powodujgce okotoporodowy ucisk na splot ramienny oraz
trudnosci z wytoczeniem barkéw podczas porodu, tzw. dystocja barkowa.

www.oipip.pila.pl
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Objawy uszkodzenia splotu ramiennego

Uszkodzenie splotu ramiennego u noworodkéw opiera sie na uszkodzeniu nerwéw obwodo-
wych, co z kolei prowadzi do powstania uposledzenia ich dziatania. W zaleznosci od stopnia i roz-
legtosci uszkodzenia nerwéw prowadzi ono do porazenia miesni, ubytkow czucia oraz zaburzen au-
tonomicznych. Z uwagi na lokalizacje uszkodzenia wyrdzniono cztery typy porazenia, a kazdy z nich
rézni sie co do objawdw i rokowan. Do tych typdw zalicza sie:

e Porazenie gorne Erba-Duchenne’a — uszkodzeniu ulegaja nerwy rdzeniowe pochodzace z seg-
mentéw C5-C6. Zwykle typ tego uszkodzenia okresla sie jako neuropraxia lub axonotmesis,
co daje dobre rokowanie. W jego przebiegu moze wystgpi¢ niedowtad lub porazenie miesnia
naramiennego oraz dwugtowego ramienia, jednakze zachowana zostaje funkcja prostownikéw
koniczyny gérnej, miesni przedramienia oraz dtoni. Ograniczony zostaje ruch unoszenia koriczyny
gbrnej oraz zgiecia w stawie tokciowym. Ostabieniu ulega takze czucie skérne w okolicy barku
i bocznej strony ramienia. Porazeniu Erba-Duchenne’a towarzyszy¢ moze zespot Kofferatha, kto-
ry wigze sie jednostronnym niedowtadem przepony po stronie tozsamej z uszkodzeniem splotu.
Do objawdw tego zespotu zalicza sie: zaburzenia oddychania, bezdech oraz zasinienie powtok
skérnych. Zespét Kofferatha ma przemijajacy charakter.

e Porazenie sSrodkowe Duchenne’a — uszkodzeniu ulega nerw pochodzacy z segmentu C7. Uszko-
dzenie na tym poziomie prowadzi do porazenia funkcji miesni prostownikéw stawu tokciowego,
nadgarstka i palcow. Zaburzenia czucia pojawiaja sie na grzbietowej stronie przedramienia i dto-
ni. Porazenie srodkowe pojawia sie zwykle wraz z porazeniem gérnym lub dolnym.

e Porazenie dolne Déjerine’a-Klumpkego — jego przyczyng jest uszkodzenie nerwéw rdzenio-
wych wychodzacych z segmentéw C8-Th1. Niedowtad lub porazenie odnosi sie do migsni prze-
dramienia i dfoni, ale zachowana zostaje funkcja ruchu w tokciu oraz ramieniu. Temu typowi
uszkodzenia czesto towarzyszy zespdt Hornera, ktéry objawia sie opadaniem powieki, zwe-
zeniem Zrenicy i zapadaniem sie gatki ocznej. Przyczyna jego wystepowania jest uszkodzenie
struktur znajdujgcych sie w rdzeniu kregowym. Jego wystgpienie sugeruje catkowite wyrwanie
korzeni nerwéw rdzeniowych z rdzenia kregowego, co powoduje zte rokowanie, co do petnego
powrotu funkcji ruchowej koriczyny.

e Porazenie Erba-Duchenne’a-Klumpkego, zwane porazeniem catkowitym, polegajace na uszko-
dzeniu wszystkich nerwéw tworzacych splot. Jest to uraz spowodowany bardzo traumatycz-
nym przebiegiem porodu, co powoduje przerwanie ciggtosci nerwéw (neurotmesis). Ten typ
uszkodzenia splotu ma najgorsze rokowania co do powrotu funkcji koniczyny. Porazenie lub
niedowtad obejmuje niemal wszystkie miesnie konczyny goérnej z wyjatkiem miesnia czworo-
bocznego. Pojawia sie takze niemal catkowita utrata czucia poza skora na zewnetrznej czesci
ramienia. Porazenie catkowite czesto dotyczy obu konczyn.

Diagnostyka

Diagnostyka noworodkéw, u ktorych podejrzewane jest uszkodzenie splotu ramiennego, jest
trudna. Trudnosc ta wynika po pierwsze ze skomplikowanej budowy splotu ramiennego, a po drugie
—z odmiennosci objawow, jakie prezentujg dzieci w poréwnaniu z dorostymi, pomimo pozornie po-
dobnych uszkodzen. Dodatkowym czynnikiem utrudniajacym diagnostyke jest wystepujacy czesto
obrzek i pojawiajace sie krwiaki.

Wstepne badanie opiera sie na ocenie zakresu ruchomosci stawoéw koriczyny goérnej, ocenie
spontanicznej aktywnosci ruchowej dziecka oraz obecnosci i symetrii gtebokich odruchéw $ciegni-
stych oraz odruchu Moro (odruchu obejmowania pod wyptywem nagtej zmiany potozenia ciata lub
nagtego hatasu). Badanie fizykalne powinno obejmowac réwniez ocene symetrii koriczyn gérnych

www.oipip.pila.pl
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pod wzgledem rozmiaru, temperatury i pozycji spoczynkowej. Dodatkowo nalezy oceni¢, czy nie doszto
do zatamania kosci ramiennej, obojczyka lub pierwszego zebra oraz zwichniecia stawu ramiennego
topatkowego. Lekarz powinien zwrdci¢ takze uwage na mogace wystgpi¢ zaburzenia oddychania, co
bedzie wskazywato na uszkodzenie nerwu przeponowego.

Badanie fizykalne powinno by¢ uzupetnione o diagnostyke obrazowg, opierajaca sie na badaniu
elektrodiagnostycznym, rezonansie magnetycznym, tomografii komputerowej oraz zdjeciu rentge-
nowskim.

Rozpoznajac uszkodzenie splotu ramiennego u noworodka, nalezy wykluczyé¢ ztamanie obojczy-
ka i kosci ramiennej, zakazenie stawu ramiennego, zapalenie szpiku i kosci, artrorypoze, uszkodzenie
rdzenia kregowego, mdzgowe porazenie dzieciece.

Leczenie

Przyjeto nastepujacy schemat postepowania:

e Pierwsze dni zycia: wykonanie podstawowych badan diagnostycznych oraz odpowiednie ukta-
danie koriczyny.

e Do 4. tygodnia zycia — po instruktazu fizjoterapeutycznym ¢wiczenia bierne koriczyny gérnej
prowadzone s3 przez rodzicow.

. Powyzej 1.miesigca zycia: prowadzona intensywnie przez specjaliste petna fizjoterapia.

e 3.-4. miesigc — wykonanie kontrolnych badan neurofizjologicznych.

U czesci dzieci deficyty ruchowe mogg powodowac znaczne ograniczenia w funkcjonowaniu
koriczyny gérnej. W takim przypadku konieczne staje sie korzystanie z odpowiednich aparatéw or-
topedycznych (utrzymujacych prawidtowe ustawienie koriczyny gornej). Niektdre sprzety moga by¢
wykorzystywane zwtaszcza u starszych dzieci w czasie codziennych czynnosci zyciowych, takich jak
spozywanie positkdw. Zakup sprzetu pomocniczego warto najpierw skonsultowa¢ z lekarzem pro-
wadzgcym i fizjoterapeuta.

Leczenie operacyjne przeprowadzane jest u niewielkiej ilosci pacjentéw. Duze nadzieje wigze
sie z wykonaniem przeszczepu prawidtowo unerwionych miesni. Dzieki takiemu postepowaniu moz-
liwe jest odzyskanie niektorych funkcji koniczyny gérnej. Zabiegi z zakresu mikrochirurgii przeprowa-
dza sie w celu umozliwienia lub przyspieszenia procesu regeneracji wtékien nerwowych. Wykonuje
sie takze przeszczepy nerwow pobranych z innych rejondw ciata pacjenta.

Fizjoterapia

Niezaleznie od stopnia uszkodzenia i jego rozmiaru niezbedne jest prowadzenie fizjoterapii.
Rzadziej zdarza sie koniecznos¢ przeprowadzenia operacji w zakresie nerwéw, na przyktad rekon-
strukcja wewnatrzptatowa, réznorodne neurotyzacje czy operacje miesni i $ciegien. Rodzicéw dziec-
ka z porazeniem splotu ramiennego nalezy poinformowac, ze proces powrotu do sprawnosci jest
bardzo dtugi i powolny, wymaga zaangazowania oraz systematycznosci w procesie fizjoterapii.

Fizjoterapia powinna zosta¢ wdrozona tuz po postawieniu rozpoznania uszkodzenia splotu
ramiennego. W bezposrednim okresie poporodowym leczenie polega na prawidtowym uktadaniu
konczyny. Powinna ona by¢ utozona tak, aby znajdowata sie w pozycji spoczynkowej na wysokosci
dolnych zeber, w odwiedzeniu, staw tokciowy powinien by¢ zgiety do 70°. Z powodu wystepowania
znacznego obrzeku w tym okresie nie mozna wykonywac intensywnych ¢wiczen. Fizjoterapeuta je-
dynie moze stymulowac poprzez dotyk dton dziecka.

Poczawszy od 6. dnia zycia matego pacjenta do 4.-5. tygodnia koriczyne porazong nalezy ukta-
daé wzdtuz tutowia. Jest to pozycja umozliwiajgca wykonywanie ruchéw spontanicznych.
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OPIEKA NAD DZIECKIEM W OKRESIE OKOtOPORODOWYM

W okresie tym mozna wykonywaé masaz samej konczyny, jak i tutowia, a takze prowadzi¢ ¢wi-
czenia bierne, ktére nie dopuszcza do ograniczenia zakresu ruchu w stawach, a takze wptyng na
poprawe odzywienia tkanek miekkich. Nalezy jednak pamietac, ze procedury te nie moga trwac
wiecej niz 10-15 minut dziennie, a najlepiej roztozy¢ je na kilka sesji w ciggu dnia. Jest to tez okres,
w ktérym dochodzi do spontanicznej regeneracji nerwoéw.

Poczawszy od 4.-5. tygodnia zycia wdraza sie intensywna fizjoterapie, ktéra opiera sie na éwicze-
niach biernych i pobudzaniu odpowiedniej aktywnosci ruchowej dziecka w pozycjach terapeutycznych.

Istotnym postepowaniem jest takze prowadzenie odpowiednio dobranej stymulacji senso-
rycznej. Jej stosowanie umozliwia przypomnienie dziecku o obecnosci porazonej koriczyny gérne;j.
W przypadku tej terapii stosuje sie delikatny masaz, dotykanie reki przedmiotami o réznej fakturze
oraz temperaturze. Na tym etapie konieczna staje sie edukacja rodzicéw co do sposobu prawidtowe;j
pielegnacji dziecka z uwzglednieniem stymulacji czucia.

Po uptywie 4 miesiecy prowadzenie dalszej fizjoterapii jest uzaleznione od stanu funkcjonalne-
go dziecka. Jezeli istniejg wskazania do dalszego prowadzenia leczenia, koniecznie trzeba przepro-
wadzi¢ konsultacje neurochirurgiczng i ortopedyczna.

W przypadku starszych dzieci wachlarz stosowanych technik jest znacznie wiekszy. Terapeuta
prowadzacy zajecia musi nawigza¢ odpowiedni kontakt z pacjentem, co pozwoli na wieksze urozma-
icenie prowadzonych ¢wiczen. W przypadku dobrego kontaktu z terapeuta dziecko chetniej poddaje
sie technikom manualnym, stuzagcym miedzy innymi poprawie ruchomosci stawdw lub zwiekszeniu
elastycznosci miesni. Starsze dzieci nalezy angazowacé do wykonywania ¢wiczen takze w domu, co
pozwoli na zwiekszenie efektywnosci rehabilitacji prowadzonej w gabinecie.

Fizjoterapia po zabiegach neurochirurgicznych zalezy od indywidualnych uwarunkowan pacjen-
ta oraz wewnetrznych ustalen zespotu medycznego.

W przypadku uszkodzenia splotu ramiennego pomocne jest takze stosowanie zabiegéw z za-
kresu fizykoterapii. Wéréd najbardziej popularnych wymienia sie: hydroterapie (masaze wirowe)
oraz termoterapie (nagrzewania). Zabiegi te mogg wptyng¢ na przyspieszenie procesu gojenia i re-
generacji struktur nerwowych.

Rodzice jednak muszg caty czas czuwaé nad prawidtowym utozeniem koriczyny, aby nie po-
wodowac rozciggania porazonych miesni. Zaleca sie korzystanie z basenu oraz regularnych ¢éwiczen
manualnych reki, ktére mozna wples¢ w zabawy, a takze w czynnosci dnia codziennego.

ROKOWANIA

Im wczesniej pojawig sie pierwsze oznaki poprawy, tym wieksza istnieje szansa na powrdt
do petnej sprawnosci bez zaistnienia jakichkolwiek zaburzen funkcji koriczyny gérnej. W sytuacji,
kiedy uszkodzenie nerwéw ma charakter neuropraxii, objawy cofaja sie przez uptywem pierwsze-
go miesigca zycia. U dzieci, u ktérych po ukoriczeniu pierwszego miesigca zycia nadal utrzymujg
sie objawy ubytkowe, moze doj$¢ do niepetnego powrotu funkcji koriczyny. Jednak mimo ogra-
niczenia sprawnosci wiele dzieci odzyskuje istotne funkcje porazonej koriczyny bez koniecznosci
zastosowania interwencji chirurgiczne;j.

Systematyczne korzystanie z treningu funkcjonalnego wptywa korzystnie na poprawe, nawet
pomimo uptywajgcego czasu, ktéry zmniejsza dynamike tego procesu. Zapobieganie wtérnym
powiktaniom okotoporodowego uszkodzenia splotu ramiennego (wady postawy, przykurcze mie-
$ni, przecigzenia, bdl) wymaga odpowiednio ukierunkowanej aktywnosci fizycznej i okresowej
rehabilitacji.

Przedruk: mgr Agnieszka Maj
MPiP nr 1.-2./2022
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REGULAMIN KOMISJI SOCJALNE)J
W sprawie przyznawania zapomaog cztonkom samorzadu zawodowego
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych z siedzibg w Pile

Na podstawie art. 31. pkt 4 oraz art. 4 ust. 2 pkt. 15 ustawy o samorzadzie pielegniarek i potoznych z dnia
1 lipca 2011 roku (Dz. U. z 2018 poz. 916) Okregowa Rada Pielegniarek i Potoznych w Pile zatwierdza Re-
gulamin Komisji Socjalnej:
Rozdziat |
Postanowienia ogodlne
§1
Regulamin Komisji Socjalnej dziatajacej przy OIPiP z siedzibg w Pile okresla zasady tworzenia funduszu
socjalnego, osoby upowaznione do korzystania z pomocy materialnej, cele na ktdre przeznacza sie pomoc
materialng oraz zasady i warunki przyznawania tych $wiadczen.
§2
1. Fundusz socjalny tworza srodki finansowe pochodzace z odpisu w budzecie Okregowej Izby Pielegniarek
i Potoznych z siedzibg w Pile.
2. Wysokos¢ odpisu na fundusz socjalny jest okreslana co rocznie w planie finansowo — budzetowym Okre-
gowej Izby Pielegniarek i Potoznych z siedziba w Pile.
3. Funduszem dysponuje Okregowa Rada Pielegniarek i Potoznych w Pile za posrednictwem Komisji Socjalnej.
4. Srodki funduszu socjalnego przeznaczone sg wytacznie na bezzwrotne zapomogi losowe.
5. Srodki funduszu socjalnego na pomoc losowg niewykorzystane w roku biezgcym nie przechodza na
nastepny rok.
Rozdziat Il
Zasady przyznawania zapomog
§3
1. Z funduszu socjalnego moga korzystac cztonkowie OIPiP z siedzibg w Pile, ktdrzy regularnie i nieprzerwal-
nie optacajq sktadki cztonkowskie minimum przez okres 2 lat poprzedzajacych ztozenie wniosku.
2. W przypadku braku regularnego optacania sktadek przez cztonka samorzadu, ubieganie sie o zapomoge
bezzwrotna moze nastgpic¢ dopiero po uiszczeniu zalegtych sktadek.
3. Bezzwrotng i wolng od podatku pomoc finansowg — zapomoge losowg mozna uzyskac wytacznie z tytutu
zdarzen losowych dotyczacych cztonka OIPiP z siedzibg w Pile lub jego matzonka albo dzieci pozostajacych
na ich utrzymaniu we wspdlnym gospodarstwie domowym (dot. dzieci wtasnych, przysposobionych oraz
przyjetych na wychowanie w ramach rodziny zastepczej do ukorczenia 18 lat a w przypadku dzieci uczg-
cych sie do ukoriczenia 25 roku zycia).
4. Przez zdarzenie losowe nalezy rozumieé w szczegdlnosci: zdarzenie nagte, ktdre wystapito niespodzie-
wanie, byto niemozliwe do przewidzenia i unikniecia (nawet przy zachowaniu nalezytej ostroznosci), a jego
zaistnienie spowodowato pogorszenie sytuacji socjalnobytowej i zapotrzebowanie na srodki finansowe
przekraczajgce mozliwosci gospodarstwa domowego Cztonka samorzadu, tj.np.:
- nagta ciezka choroba,
- nieszczesliwe wypadki powodujace ciezki uszczerbek na zdrowiu,
- zdarzenie spowodowane sitami przyrody (powddz, trzesienie ziemi, traba powietrzna, huragan, gradobicie),
- pozar, zawalenie budynku, upadek drzew, wybuch gazéw, zalanie woda, kradziez, itp.
- zdarzeniem losowym moze by¢ réwniez dziatanie innego cztowieka na szkode,
- nagty przetom w chorobie przewlektej powodujgcy pogorszenie sytuacji socjalno-bytowej i zapotrzebo-
wanie na $rodki finansowe przekraczajgce mozliwosci gospodarstwa domowego Cztonka samorzadu.
. Cztonek OIPiP z siedzibg w Pile moze ubiega¢ sie o zapomoge losowa nie czesciej niz raz na 12 m-cy.
. Komisja Socjalna podejmuje decyzje o przyznaniu zapomogi na podstawie ztozonych dokumentow:
a. wniosek,
b. zaswiadczenie lekarskie o stanie zdrowia lub karty informacyjne potwierdzajace chorobe, rachunki za
leczenie, za leki,
. w przypadku kradziezy — zaswiadczenie o rozpoczeciu postepowania wyjasniajacego,
d. w przypadku innych zdarzen losowych — zaswiadczenie od stosownych instytucji.

[ ) I ]
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REGULAMIN KOMISJI SOCJALNE)J
W sprawie przyznawania zapomaog cztonkom samorzadu zawodowego
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych z siedzibg w Pile

7. Dokumenty, o ktérych mowa w ustepie 6 mogg by¢ sktadane w formie kserokopii, badz skanowane
w systemie online.

8. W przypadku ztozenia wniosku niespetniajgcego wymagan okreslonych w niniejszym Regulaminie, Ko-
misja moze jednorazowo wezwac wnioskodawce do uzupetnienia brakéw w terminie 14 dni, pod rygorem
pozostawienia wniosku bez rozpoznania.

§4

1. Zapomoga losowa moze by¢ przyznawana jeden raz na dane zdarzenie.
2. Maksymalna wysoko$¢ zapomogi losowej wynosi do 1000 zi.
3. Zapomoga moze by¢ przyznana na wniosek:

a. osoby zainteresowanej,

b. delegatéw rejonu wyborczego.
4. Wniosek o zapomoge losowa dla cztonka OIPiP bedacego cztonkiem Komisji Socjalnej rozpatrywany jest
przez Okregowa Rade lub Prezydium ORPiP.
5. Wzdr wniosku o przyznanie zapomogi stanowi Zatacznik nr 1 do niniejszego Regulaminu.

§5
Zapomoga przyznana na podstawie nieprawdziwych oswiadczen lub fatszywych dowodéw, podlega na-
tychmiastowemu zwrotowi w catosci wraz z odsetkami liczonymi od dnia otrzymania zapomogi.

§6
1. Decyzje o przyznaniu zapomogi losowej Komisja Socjalna podejmuje bezwzgledna wiekszoscig gtosow
w obecnosci co najmniej potowy sktadu Komisji Socjalnej, w tym Przewodniczacej(-ego) lub jej(-go) zastep-
cy, w gtosowaniu jawnym.
2. Z posiedzenia Komisji sporzadza sie protokét zawierajacy: imienne wskazanie osoby, dla ktérej przyzna-
na jest zapomoga, okreslenie przyczyn przyznania, wysoko$¢ przyznanej kwoty.
3. Rekomendacje Komisji Socjalnej dotyczace rozpatrzenia wnioskdw o przyznanie zapomogi losowej dla
cztonka OIPiP przedstawia Przewodniczaca(-y) Komisji lub jej(-go) zastepca na najblizszym posiedzeniu
Okregowej Rady lub Prezydium ORPIP.
4. Okregowa Rada lub Prezydium ORPiP podejmuje decyzje w drodze uchwaty o przyznaniu zapomogi
losowej dla cztonka OIPiP.
5. Pisemne uzasadnienie odmownej decyzji sporzadzone przez Komisje Socjalna, przesyta zainteresowanej
osobie, biuro OIPiP z siedzibg w Pile w terminie 14 dni od posiedzenia Komisji Socjalnej.

§7
1. Wnioskodawca, ktérego wniosek o udzielenie zapomogi zostat zatatwiony odmownie moze odwotaé sie
do Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w Pile w terminie 30 dni od otrzymania decyzji.
2. Okregowa Rada rozpatruje odwotanie podczas najblizszego posiedzenia.
3. Decyzja Okregowej Rady podjeta w wyniku wniesienia odwotania przez wnioskodawce jest ostateczna.

§8
Zapomoga zostaje wyptacona w formie przelewu na wskazane przez wnioskodawce konto osobiste lub
w szczegdlnych przypadkach w kasie OIPiP do rgk osoby uprawnionej.

Rozdziat Ill
Postanowienia koricowe
§9
1. Niniejszy Regulamin wchodzi w zycie z dniem 01 stycznia 2021 r. i ma zastosowanie po tej dacie.
2. Z dniem wejscia w zycie niniejszego Regulaminu uchylony zostaje Regulamin Komisji Socjalno-Bytowej
wprowadzony w zycie Uchwatg nr 40/11l ORPiP z 15 kwietnia 2000 r. z pdzn.zm.
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PRZESZKOLENIE PRZED POWROTEM DO WYKONYWANIA ZAWODU

Ustawa z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potozne;j
(Dz. U. 22022 . poz. 551)
Art. 26 [Obowigzkowe przeszkolenie po okresie niewykonywania zawodul]

1. Pielegniarka lub potozna, ktére nie wykonujg zawodu tgcznie przez okres dtuzszy niz 5
lat w okresie ostatnich 6 lat, a zamierzajg podjgé jego wykonywanie, majg obowigzek
zawiadomic¢ o tym witasciwg okregowa rade pielegniarek i potoznych i odby¢ trwajace
nie dtuzej niz 6 miesiecy przeszkolenie pod nadzorem innej osoby uprawnionej do wyko-
nywania odpowiednio zawodu pielegniarki lub potoznej, legitymujacej sie co najmniej
5-letnim doswiadczeniem zawodowym, zwanej dalej ,,opiekunem”. Opiekuna wskazuje
kierownik podmiotu, w ktérym odbywa sie przeszkolenie.

2. Okregowa rada pielegniarek i potoznych
okresli miejsce, czas trwania i program
przeszkolenia dla pielegniarki i potoznej,
o ktérych mowa w ust. 1.

2a. Okres przeszkolenia okreslonego zgod- \a i\ \
nie z ust. 2 wlicza sie do okresu wykonywan- ¥ i,

ia zawodu pielegniarki lub potozne;j.

2b. Okres niewykonywania zawodu pieleg-
niarki lub potoznej rozpoczyna sie z dniem
rozwigzania lub wygasniecia umowy lub
stosunku, o ktérych mowa w art. 19 formy wykonywania zawodu pielegniarki i potoznej
ust. 1 pkt 1-3, albo porozumienia — w przypadku wykonywania zawodu w ramach wolon-
tariatu, oraz z dniem zakonczenia lub zawieszenia wykonywania praktyki zawodowej.

3. Przeszkolenie moze odby¢ sie rdwniez na podstawie umowy o prace u pracodawcy,
ktdéry zatrudnia albo ma zamiar zatrudnic pielegniarke lub potozng, o ktérych mowa w ust.
1, z zachowaniem warunkdéw okreslonych w ust. 1.

4. Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych okresli, w drodze uchwaty, ramowy program
przeszkolenia, sposdb i tryb odbywania oraz zaliczenia przeszkolenia, majgc na uwadze
koniecznos¢ odnowienia wiedzy i umiejetnosci praktycznych przez pielegniarki i potozne
powracajgce do wykonywania zawodu oraz czas, w ktérym pielegniarka i potozna nie
wykonywaty zawodu.

5. W okresie ogtoszenia stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii pieleg-
niarka lub potoina, o ktérej mowa w ust. 1, jest zwolniona z odbycia przeszkolenia,
o ktérym mowa w ust. 1, pod warunkiem ze przez pierwsze 3 miesigce wykonywania
zawodu udziela swiadczen zdrowotnych pod nadzorem innej pielegniarki lub potozne;j.
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NAIJCZESTSZE DERMATOZY OKRESU NIEMOWLECEGO

PZS - rola potoznej w leczeniu

Zapobieganie wystapieniu tego schorzenia powinno koncentrowac sie gtéwnie na edukacji
i nauce prawidtowej pielegnacji skory. Naszym podstawowym celem jest zapobieganie powiktaniom
zwigzanym z zakazeniami wirusowymi, drozdzakowatymi i bakteryjnymi.

Skéra noworodka i niemowlecia jest niezwykle wrazliwa, bardzo szybko ulega podraznieniom,
bo jest niedojrzata i nie posiada wtasciwosci ochronnych. To dlatego tak istotna jest wiedza przeka-
zana rodzicom przez potozng — moze wptywacd na prawidtowe pielegnowanie i leczenie w pieluszko-
wym zapaleniu skéry, minimalizuje ryzyko powiktan.

PZS (diaper dermatitis, napkin dermatitis)

Pieluszkowe zapalenie skéry to jeden z najczestszych problemow, zwigzanych z pielegnacja nie-
mowlat. W poczatkowej fazie na skérze mozna zauwazyc zaczerwienienia (objawy rumieniowe) oraz
tuszczenie sie naskorka. Nastepnie, wraz z nasileniem sie procesu zapalnego, dochodzi do rozwoju
obrzeku w obrebie zaczerwienionych miejsc (ognisk rumieniowych), moga powstawac grudki, pe-
cherzyki oraz nadzerki (zmiany typowe dla wyprysku). Wszystkie te zmiany mogg powodowacé dys-
komfort, szczegdlnie gdy towarzyszy im swiad. W obrazie klinicznym wyrdzniamy trzy fazy nasilenia
zmian, najczesciej przechodzg one jedna w drugg (patrz tabela).

Choroba moze trwac jeden dzien, ale i kil-
ka tygodni. Najczesciej ulega samoistnemu wy-
leczeniu w chwili zintensyfikowania dziatan pie-
legnacyjnych. Jesli nie zostang podjete w pore,
dojdzie do nasilenia zapalenia i przejscie do
kolejnych faz, co utrudnia leczenie. Faza Ill jest
spowodowana brakiem odpowiedniego poste-
powania terapeutycznego i leczniczego.

e

Wystepuje prawie u kazdego dziecka

Doswiadczenie pokazuje, ze najczesciej
pojawia sie pomiedzy 6. a 12. miesigcem zycia,
ale nalezy pamietaé, ze moze dotyczyc takze oséb w podesztym wieku lub ciezko chorych, u ktérych
wystgpito nietrzymanie moczu i stolca.

W pierwszym roku zycia skéra dziecka ma specyficzng budowe - jest niedojrzata, a zatem bar-
dzo delikatna i wrazliwa, czesto ulega podraznieniom, pojawiajg sie otarcia, uszkodzenia. Dodatko-
wo ma kontakt z czynnikami draznigcymi: srodkami chemicznymi (kosmetyki, Srodki piorgce, srodki
myjace), czynnikami mechanicznymi (tarcie), czynnikami fizykalnymi (temperatura i wilgoc), wydali-
ny naturalne, a takze czynniki atmosferyczne (dziatanie storica i mrozu).

Trzeba zatem jak najwczesniej wskazac rodzicom, na czym polega utrzymanie odpowiedniego
stopnia nawilzenia skory, jej wtasciwej flory bakteryjnej.

Nie ma jednego czynnika wptywajgcego na wystapienie pieluszkowego zapalenia skéry to pro-
ces ztozony, ktory najmocniej przyspieszaja substancje znajdujgce sie w kale i moczu; amoniak, en-
zymy (proteaza, ureaza, lipaza, sole zétciowe).

Uszkodzeniu skéry sprzyja takze podwyzszona temperatura i wilgo¢ w miejscu przylegania i tar-
cia pieluszki. Stopniowo ostabieniu ulega bariera naskérkowa, co prowadzi do powstawania podraz-
nien i wiekszej tendencji do otar¢ naskérka. Ponadto w miejscu przylegania pieluchy zwieksza sie pH
skdry, co stwarza idealne warunki dla rozwoju Candida albicans oraz wnikania bakterii.
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Podsumowujac, czynniki ktére mogg miec znacze-
nie w czestosci wystepowania, rozlegtosci zmian
i przebiegu pieluszkowego zapalenia skory to:

e wilgo¢ i maceracja naskérka,

o przewlekte ocieranie skory przez pieluszke,

e zasadowe pH moczu,

¢ niedostateczna higiena skory,

e obecnos$¢ drozdzakéw (Candida albicans)
w kale,

e dtugotrwata antybiotykoterapia,

e biegunka,

¢ wrodzone wady uktadu moczowego,

¢ niedojrzatos¢ skéry niemowlat i matych dzieci,

e predyspozycja do atopii,

® uczulenie spowodowane kontaktem z alergenami, ktére wystepujg np. w pieluszce lub prepa-
ratach do pielegnacji skory w okolicy pieluszkowej (tzw. alergiczny wyprysk pieluszkowy).

TAB. Charakterystyka zmian w pieluszkowym zapaleniu skéry

Faza Charakterystyka
| Faza  Rumien, powierzchowne ztuszczanie naskérka w okolicy narzadéw pfciowych, po-
sladkowych i pachwin, moze obejmowac takze podbrzusze i okolice krzyzowa.

W obrebie utrzymujgcego sie rumienia pojawiajg sie grudki, krostki, powierzchow-

ne nadzerki, mogace tworzy¢ powierzchnie saczace z wyraznym nasileniem zmian
w pachwinach i fatdach, z zakazeniem Candida albicans i bakteriami.

Il Faza

Wytworzenie sie ognisk rumieniowo-naciekowych, grudek, pecherzykéw, gtebokich
Il Faza nadzerek, a nawet owrzodzen.

Zasady prawidtowej higieny i pielegnacji okolicy pieluszkowej
e Podstawg jest czesta zmiana pieluszek. Jednorazowych lub wielorazowych z wktadem chton-
nym (AIO, ,kieszonki”), co 3-4 godziny i zmiana pieluszek tetrowych po kazdorazowym odda-
niu moczu.
e Mycie skory okolicy pieluszkowej po kazdej zmianie pieluszki najlepiej wodg, zwilzona pie-
luszka lub recznikiem, i doktadne osuszenie. Przypomnijmy rodzicom, ze u dziewczynek prze-
mywamy okolice sromu od przodu ku tytowi.

UWAGA - jednorazowe chusteczki pielegnacyjne mogg w niektdérych wypadkach wywotywaé odczy-
ny kontaktowe o charakterze wyprysku alergicznego lub z podraznienia.

o Srodki do pielegnacji skéry niemowlat, kosmetyki - zastosowanie odpowiednich kreméw
po kazdej wymianie pieluszki jednorazowej i oczyszczeniu skory. Bardzo wazne jest to, aby
dobdr srodkéw do pielegnacji byt indywidualny, zalezny od wieku dziecka, stanu skéry
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i mozliwosci finansowych rodzicéw. Preparaty te powinny posiadaé atesty gwarantujace sktad
dobrany zgodnie z wymogami skory dziecka. Nie powinny zawiera¢ substancji zapachowych ani
barwnikéw.

UWAGA - na rynku jest wiele preparatéw do pielegnacji dzieci juz od pierwszego dnia zycia, co
powoduje dezorientacje rodzicéw. Trzeba by¢ przygotowanym na to, 7e bedg szukali informacii, od-
wotujac sie do naszego autorytetu w wyborze najlepszego preparatu dla ich dziecka.

Postepowanie w leczeniu

Leczenie pieluszkowego zapalenia skéry powinno by¢ wielokierunkowe i gtdwnie zaleze¢ od
przyczyny. Przede wszystkim nalezy ocenic, czy stosowane sg prawidtowe zasady higieny i pielegna-
cji skdry. Sprawdzamy, czy dotychczas stosowane preparaty kosmetyczne majg odpowiedni sktad
adekwatny do wieku dziecka oraz oceniamy, czy stosowane dotychczas pieluszki nie dziatajg draz-
nigco/alergizujaco.

Najczesciej zalecane w leczeniu s pasty oraz papki z cynkiem i talkiem, ktére majg dziatanie
wysuszajace, ostaniajace i przeciwzapalne. Regeneracje uszkodzonego naskérka utatwi jak najczest-
sze przebywanie bez pieluszki-wietrzenie”.

Brak poprawy lub zauwazenie objawdw sugerujacych zakazenie drozdzakowe lub bakteryjne
oznacza konieczno$é natychmiastowego kontaktu z lekarzem. Do objawéw sugerujgcych zakazenie
drozdzakowe lub bakteryjne naleza: krosty, pecherze, grudki satelitarne, miodowozétte strupy. Jesli
osoba stosujaca zabiegi pielegnacyjne nie widzi poprawy, a nawet uwaza, ze zmiany sie nasilaja,
powinna bezzwtocznie zgtosic¢ sie do lekarza pediatry lub dermatologa w celu oceny zmian i podjecia
indywidualnego leczenia.

Zakazenia grzybicze wymagaja stosowania wodnego roztworu gencjany oraz preparatow prze-
ciwgrzybiczych (miejscowo).

Zakazenia bakteryjne wymagaja leczenia antybiotykiem (miejscowo), w wyjgtkowych sytu-
acjach ogdlnie.

Powiktane zapalenie pieluszkowe skory, np. zmianami atopowymi lub tojotokowym zapaleniem
skéry, wymaga zastosowania preparatow steroidowych. Nalezy je stosowac¢ z duzg ostroznoscia -
w okolicy sromu i odbytu szybko i znacznie sie wchtaniajg. Skéra w stanie zapalnym, pozbawiona
naskérka, a takze okluzyjne dziatanie pieluszek dodatkowo zwieksza wchtanianie leku steroidowe-
go. Ponadto miejscowo stosowane kortykosteroidy przyspieszaja nadkazenia bakteryjne, wirusowe
i drozdzakowe. Objawami niepozgdanego miejscowego stosowania kortykosteroidéow sg zmiany
ziarniniakowe, zwane gluteal granuloma.

Jesli leczenie nie przynosi pozadanego efektu, pieluszkowe zapalenie skdry nalezy réznicowaé
z atopowym zapaleniem skory, zapaleniem tojotokowym skory, opryszczka zwyktg oraz pecherzo-
wym oddzielaniem sie naskorka.

Przedruk: Joanna Kietbasiriska
MPIP nr 3./2022
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PIELEGNIARKA NADZORUJACA PRACE OSOBY, KTORA UZYSKALA
KWALIFIKACJE POZA TERYTORIUM PANSTW CZLONKOWSKI UE | ZOSTALA
SKIEROWANA DO PRACY NA MOCY DECYZJI MINISTRA ZDROWIA

Osobie, ktdra uzyskata kwalifikacje poza terytorium panstw cztonkowskich Unii Europejskiej, mozna
udzieli¢ zgody na wykonywanie zawodu pielegniarki lub potoznej oraz przyzna¢ prawo wykonywania za-
wodu pielegniarki lub potoznej, na okreslony zakres czynnosci zawodowych, okres i miejsce zatrudnienia
w podmiocie wykonujgcym dziatalno$¢ lecznicza, jezeli spetnia okreslone warunki wymienione w doda-
nym do ustawy z 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej art. 35a.

Przepisy nie regulujg odrebnie zasad odpowiedzialnosci pielegniarek i potoznych, ktére beda nadzo-
rowaty osoby, ktére uzyskaty kwalifikacje poza terytorium panstw cztonkowskich. Oznacza to, ze odpowie-
dzialnos$¢ zawodowa, karna, cywilna pozostaje bez zmian.

W przypadku, gdy kierownik podmiotu leczniczego zatrudnia pielegniarke czy potozng na podstawie
umowy o prace, ktéra bedzie wykonywata prace w zwigzku z decyzjg ministra wtasciwego do spraw zdro-
wia, to podmiot leczniczy ponosi¢ bedzie odpowiedzialno$¢ za jej dziatania i zaniechania, a nie pielegniar-
ka czy potozna nadzorujaca jej prace. Odpowiedzialnos¢ bedzie miata wéwczas charakter pracowniczy.
Wynika to z art. 120 § 1 Kodeksu pracy.

Pielegniarki/potozne nadzorujace nie ponosza tzw. winy w nadzorze, bo jest ona wytjczona, gdy osoba nie
ma wptywu na zatrudnienie podwtadnego oraz podwtadny nie ma odpowiednich kwalifikacji.
Pielegniarka, potozna niezaleznie od tego, czy nadzoruje prace innej pielegniarki, potoznej czy nie, to w zakre-
sie odpowiedzialnosci cywilnej ponosi odpowiedzialnos¢ w zaleznosci od podstawy zatrudnienia:

. Jezeli pielegniarka lub potozna jest zatrudniona na podstawie umowy o prace za popetnione przez nig
btedy medyczne odpowiada wytacznie pracodawca.

e Jezeli pielegniarka lub potozna swiadczy ustugi na podstawie kontraktu z podmiotem leczniczym to
za skutki btedu medycznego odpowiadaja zaréwno podmiot leczniczy jak i pielegniarka. Jest to odpo-
wiedzialnos¢ solidarna, gdyz kazda ze stron odpowiada za cato$¢ roszczen.

. Jednak, w sytuacji, gdy sprawuje nadzor nad osobga, na zatrudnienie ktdrej nie miata wptywu, osoba ta do-
datkowo nie posiada wszystkich wymagan koniecznych do samodzielnego wykonywania zawodu i zaréw-
no ustawodawca, jak i kierownik podmiotu leczniczego decyduje sie na powierzenie wykonania $wiadczen
medycznych takiej osobie, to pielegniarka, potozna nie odpowiada za btedy popetnione przez nadzorowa-
na pielegniarke czy potozng. Warunkiem bowiem odpowiedzialnosci jest zawsze przypisanie winy.

Poniewaz w sytuacjach spornych moze powsta¢ polemika i poszukiwanie oséb winnych, gdy np. pacjent

umrze, pielegniarka i potozna, ktéra zdecydowata sie na objecie nadzoru nad pielegniarka czy potozna, ktéra

uzyskata zgode w drodze decyzji ministra wtasciwego do spraw zdrowia na udzielanie $wiadczen zdrowot-
nych powinna zadbaé, aby:

e Otrzymac od kierownika podmiotu leczniczego polecenie nadzorowania wraz z okresleniem zakresu
czynnosci zawodowych, ktére bedzie wykonywata nadzorowana pielegniarka czy potozna. Wynika to
z tego, ze dodatkowe czynnosci nadzorcze nad osobami, ktére uzyskaty kwalifikacje poza terytorium
panstw cztonkowskich nie lezg w zakresie typowych obowigzkdw pielegniarki i potoznej.

e Zapoznal sie z zakresem czynnosci zawodowych nadzorowanej pielegniarki, potoznej. Zakres tych
czynnosci wynikaé¢ powinien z decyzji ministra wtasciwego do spraw zdrowia. Kierownik podmiotu
leczniczego powinien przekazac pielegniarce, potoznej nadzorujgcej jakie czynnosci w ramach decyzji
zostaty powierzone pielegniarce, potoznej spoza UE.

e Rozwazy¢ w zaleznosci od rodzaju czynnosci zawartych w decyzji, czy mozliwym bedzie nalezyte spra-
wowanie nadzoru. Niewatpliwie czynnosci pielegnacyjne beda wymaga¢ mniejszego zaangazowania
w nadzorze niz czynnosci instrumentalne, ktére beda tez rodzity wieksze ryzyko btedu.

e Odmowi¢ wykonania polecenia nadzorowania pielegniarki, czy potoinej, ktéra otrzymata warunkowe
prawo wykonywania zawodu, a zakres czynnosci zawartych w decyzji ministra wtasciwego do spraw
zdrowia rodzi ryzyko, ze przy jednoczesnym wykonywaniu swoich obowigzkéw pielegniarki czy potoznej
nie bedzie w stanie nalezycie sprawowac nadzoru nad osobg, ktéra nie ma petnych kwalifikacji, kompe-
tencji, doswiadczenia do wykonania swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych, rehabi-
litacyjnych oraz pozostatych uprawnien wynikajgcych z ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej.

Przedruk skrét: MIPiP nr 1-2/2022
www.oipip.pila.pl
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Juz w 1974 roku eksperci Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) zakwalifikowali otyto$¢ do cho-
réb cywilizacyjnych i zasugerowali, ze stanie sie ona jedna z najwazniejszych choréb zywieniowych
naszych czaséw. Po ponad 40 latach mozemy stwierdzi¢, ze niestety nie pomylili sie w swoich przewi-
dywaniach. Liczba otytych dzieci (powyzej 5 roku zycia) i mtodziezy wzrosta od 1975 r. z 11 milionow
do 124 milionéw w 2016 r. Dodatkowe 213 milionéw miato nadwage.

Problem nadmiernej masy ciata wystepuje juz u matych dzieci. WHO alarmuje, ze jesli obecne trendy
utrzymajg sie, to do 2025 roku na $wiecie bedzie ok. 70 min dzieci do 5 roku zycia z nadmierng masg ciata.
Na podstawie dostepnych badan mozna okresli¢, ze w Polsce problem nadwagi i otytosci dotyczy okoto 10%
matych dzieci (1-3 lata), 30% dzieci w wieku wczesnoszkolnym i niemal 22% mtodziezy do 15 roku zycia.

W dzisiejszych czasach nadmierna masa ciata, czyli nadwaga i otytosc jest problemem global-
nym wystepujacym w réznych populacjach na swiecie, zaréwno u dorostych jak i u dzieci i mtodziezy.
Nadmierna masa ciata, a szczegdlnie otytos$¢ sprzyja rozwojowi wielu choréb m.in. cukrzycy typu 2,
chorobom ukfadu sercowo-naczyniowego, niektérym typom nowotworéw. Otytos¢ zwieksza takze
ryzyko wystgpienia zaburzert hormonalnych i metabolicznych, zmianom zwyrodnieniowym ukta-
du kostno-stawowego czy bezdechowi sennemu. Poza negatywnym wptywem na zdrowie fizyczne
wptywa réwniez na jako$¢ zycia na ptaszczyznie pychospotecznej.

Zgodnie z wynikami badania PITNUTS ok. 10% dzieci w wieku 1-3 lat ma nadwage/otytos¢,
a dodatkowe 18,4% jest zagrozone nadmierng masg ciata. Problem nadwagi i otytosci dotyczy tez
niemal co trzeciego 8-latka. U starszych dzieci i mtodziezy nie jest znaczaco lepiej. Wedtug danych
uzyskanych z ogéInopolskiego badania przeprowadzonego przez Instytut Zywnosci i Zywienia wéréd
ucznidéw szkét podstawowych i gimnazjow (10-16 lat) problem nadmiernej masy ciata dotyczyt co
pigtego ucznia, przy czym czesciej wystepowat u chtopcéw niz u dziewczat.

Dziecko z nadwaggq czy otyte coraz tatwiej spotkac na ulicy. Co gorsza, nadmiar kilograméw
u dziecka rzadko kiedy budzi nalezyty niepokdj u rodzicow. Czesto dorosli mowig, ze nadwaga to
nie problem, bo przeciez dziecko z tego wyrosnie. A to wcale nie jest oczywiste. Otyte dzieci to otyli
dorosli. Wiecej, otyte dziecko to chore dziecko i chory dorosty.

Wsrdd gtéwnych przyczyn nadwagi i otytosci wymienia sie utrwalony nieprawidtowy sposdéb zy-
wienia, przekarmianie, nieregularnos¢ positkéw i podjadanie miedzy positkami. Decydujgce znaczenie
ma styl odzywiania preferowany przez dorostych cztonkéw rodziny. Dzieci sg bacznymi obserwatora-
mi. Gdy widzg mame, tate, starsze rodzernstwo zywigcych sie gtéwnie zapiekankami, hamburgerami,
frytkami, beda chciaty jes¢ to samo, z wtasnej woli nie siegng po surowe warzywa. Zanika tez zwyczaj
jedzenia domowych obiaddw. Zamiast zupy i drugiego dania serwuje sie pizze, kebab lub chinszczyzne.
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: Przekarmianie zaczyna sie juz u niemowlat, jesli dziecko dostaje jes¢ nie tylko wtedy, gdy

. jest gtodne, ale takze wtedy, gdy ma to ukoic jego ptacz. Starsze dzieci nagradzane s3 stodyczami
za dobre zachowanie, wyniki w nauce, za wizyte u stomatologa, nawet za ,grzeczne” zjedzenie
catego obiadu.

Wiele dzieci wychodzi do szkoty bez petnowartosciowego $niadania. Niektdre wypijaja tylko
jakis sok lub zjadajg chrupki z mlekiem. Nawet kanapki i owoce na drugie $niadanie nie sg obowia-
zujacym zwyczajem. Dzieci dostajg pienigdze, aby cos sobie kupi¢ w szkolnym sklepiku, w ktérym
z reguty sg drozdzéwki, batoniki, chipsy i stodzone gazowane napoje.

Nastolatkowie pozostajg online przez duza czes¢ dnia, a edukacja zdalna dodatkowo znaczgco wy-
diuzyta czas spedzany przed monitorem. W sumie polski nastolatek w roku 2020 wpatrywat sie w ekran
komputera lub smartfonu ok. 12 godzin na dobe - zwracajg uwage autorzy raportu Nastolatki 3.0.

Wedtug deklaracji ankietowanych mtodych ludzi, w czasie wolnym od zaje¢ szkolnych korzystali
oni z sieci $rednio 4 godziny i 50 minut dziennie. W dni $wigteczne, weekendy czy wakacje ten
wskaznik sie zwiekszat i wynosit srednio 6 godzin i 10 minut. Statystyki te pokazuja, ze brak ruchu
ma réwniez ogromny wptyw na otytos¢. Dzieci/nastolatkowie wolg spedzi¢ czas przed ekranem niz
pocwiczy¢. Doskonatym przyktadem sa tu lekcje Wf-u.

Lekcje wychowania fizycznego w polskich szkotach pozostawiajg wiele do zyczenia. Z raportu NIK
jasno wynika, ze 33 proc. ucznidw szkét podstawowych i 21 proc. gimnazjalistow zajecia WF uznaje za
mato interesujace i nie chce w nich uczestniczy¢. Ponad 30 proc. uczniéw szkét ponadgimnazjalnych
ma zwolnienie lekarskie z lekcji WF lub nie ¢wiczy, ttumaczac sie brakiem stroju sportowego.

Masa ciata i wzrost dzieci — wartosci usrednione
Wartosci $rednie dla populacji polskiej z uwzglednieniem odchylenia standardowego

Wiek DZIEWCZETA CHLOPCY

(rok) Masa (kg) Wzrost (cm) Masa (kg) Wzrost (cm)
7 21,61 - 28,65 121,2 - 1331 21,85 - 29,45 118,3 - 129,3
8 22,30 - 32,57 126,0 - 138,2 22,9 - 32,50 121,9-134,5
9 24,38 - 35,62 131,0 - 144 ,4 25,77 - 35,25 128,6 - 139,8
10 26,00 - 40,47 138,1-151,9 28,40 - 39,60 133,2 - 143,2
11 29,77 - 45,09 142,8 - 160,0 28,80 - 45,00 138,5 - 152,2
12 33,00 - 50,35 152,1 - 163,5 31,43 - 48,23 141,9 - 155,3
13 38,62 - 56,51 155,4 - 166,6 37,05 - 55,25 148,3 - 163,7
14 42,55 - 59,83 156,5 - 167,0 41,71 - 61,39 154,3-171,3
15 45,40 - 60,15 157,1 - 168,9 48,44 - 65,80 163,0 - 177,0
16 48,30 - 62,30 157,5 - 168,9 54,60 - 72,20 165,9 - 181,5

NIEPOKOJACE JEST TO, ZE DZIECI | MtODZIEZ Z OTYLOSCIA Z DUZYM PRAWDOPODOBIENSTWEM
POZOSTANA OTYLE TAKZE PO OSIAGNIECIU DOROStOSCI | BEDA MIALY ZWIEKSZONE RYZYKO
ZACHOROWANIA NA CHOROBY PROWADZACE DO OBNIZENIA JAKOSCI | DLUGOSCI ICH ZYCIA.

Przedruk - skrét: Narodowe Centrum Edukacji Zywieniowej
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Czuja sie niedoceniane, pracujg w kiepskich warunkach,
boja sie COVID-19 i popetniajg samobdjstwa czesciej niz inne kobiety
- na catym swiecie pielegniarki odchodzg z pracy, a eksperci ostrzegaja:
zadbajmy o nie jak najszybciej albo czeka nas globalny kryzys.

5,9 min - tyle pielegniarek wedtug sza-
cunkéw Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO)
brakowato przy tézkach pacjentéw w 2020 r. To
blisko jedna czwarta z 28 mlIn oséb, ktére pra-
cujg w tym zawodzie na catym Swiecie.

To dane sprzed pandemii, dzis braki sg jesz-
cze wieksze. Tylko w okresie miedzy styczniem
2020 a majem 2021 r. na COVID-19 zmarfo 180
tys. pracownikéw stuzby zdrowia. A setki tysie-
cy przemeczonych, wykorczonych psychicznie
i obawiajacych sie zakazenia pielegniarek i pie-
legniarzy odeszto z pracy. Raporty i opinie eks-
pertdw, z ktérych wynika, ze jesli chodzi o opie-

ke pielegniarska Swiatu grozi kryzys na wielkg v

skale, przytacza dziennik , Financial Times”. * ". \\r

W pandemii chwalone jak bohaterki AN \ ~
Wedtug danych WHO najgorzej jest w kra- k.'\, AR

jach o niskich i srednich dochodach — w Afryce, NS L

Ameryce taciiskiej, Azji Potudniowo-Wschod-

niej i na wschodnich wybrzezach Morza Srédziemnego. Jednak takze w bogatych krajach wtadze
ostrzegaja, ze fala rezygnacji i zwolnien lekarskich wsréd doswiadczonych pielegniarek znacznie po-
garsza poziom opieki medycznej i niweczy postep, jaki udato sie osiggna¢ w ostatnich latach.

- Kiedy zaczeta sie pandemia, rzady chwality pielegniarki, nazywaty je bohaterkami — przypomi-
na cytowany w ,,Financial Times” Howard Catton, szef Miedzynarodowej Rady Pielegniarskiej, czyli
federacji ponad 130 krajowych organizacji zrzeszajacych pielegniarki i pielegniarzy.

Catton dodaje, ze dzi$ wtadze tych samych krajéw robig za mato, by rozwigza¢ najwazniejsze
problemy branzy: niskie ptace, kiepskie warunki pracy i za mato pieniedzy na ksztatcenie.

Podczas gdy w szpitalach coraz trudniej o pielegniarki, popyt na opieke medyczng rosnie, gtéwnie
w starzejgcych sie spoteczefistwach Ameryki i Europy. - Skala brakéw w personelu pielegniarskim na
catym sSwiecie to dzi$ jedno z najwiekszych globalnych zagrozen dla zdrowia — przekonuje Catton.

Szacuje, ze z powodu pandemii nawet 3 min kolejnych pielegniarek moze odejsé z pracy wcze-
$niej, niz planowaty.

W maju brytyjska Rada Pielegniarek i Potoznych ogtosita, ze w ciggu roku — od marca 2021 do
marca 2022 —az 27 tys. pielegniarek i potoznych odeszto z pracy. To o 13 proc. wiecej niz rok wczesniej.

W sondazach az jedna trzecia z nich przyznaje, ze na te decyzje wptynety pandemia, presja
w miejscach zatrudnienia i zta kultura pracy.

Nie lepiej jest w USA. Jak pokazat sondaz firmy McKinsey & Co opublikowany latem 2021 r., ok.
15 proc. pielegniarek i pielegniarzy odeszto w pierwszym roku pandemii — wzrost o niemal 11 proc.
w stosunku do poprzedniego. A wsrdd pielegniarek, ktére pozostaty, juz jedna na pie¢ przyznaje, ze
rozwaza podobng decyzje.

www.oipip.pila.pl
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GLOBALNY KRYZYS PIELEGNIARSTWA

Wypalone, obcigzone, czesciej odbierajg sobie zycie

Inny sondaz firmy pokazuje, ze niezadowolenie z pracy jest powszechne takze w Wielkiej Brytanii,
Singapurze, Japonii i we Francji, gdzie blisko jedna trzecia pielegniarek rozwaza odejscie w ciggu naj-
blizszego roku. Jak ttumaczy Gretchen Berlin, byta pielegniarka, a dzi$ jedna z autorek sondazu McKin-
seya, powody zwykle sg podobne, przy czym raczej nie chodzi o niskie pensje. Pielegniarki najczesciej
odchodzg, bo czuja sie niedoceniane i nieszanowane, sg przecigzone obowigzkami i nie majg ,,poczucia
przynaleznosci” do miejsca pracy.

Sytuacje zdecydowanie pogorszyto pojawienie sie COVID-19. Z danych amerykanskiego Stowa-
rzyszenia Pielegniarek wynika, ze jedna trzecia z nich z powodu pracy w warunkach pandemii nie czuje
sie ,,emocjonalnie zdrowa”. Jednoczesnie Stowarzyszenie szacuje, ze w USA brakuje juz ok. miliona
pielegniarek. Aitak w Ameryce jest znacznie lepiej niz w innych nawet bogatych krajach — jak wylicza
Bank Swiatowy, na tysigc mieszkaricéw przypada ich 16, podczas gdy w Wielkiej Brytanii — 10, $rednio
na $wiecie — 4, a w krajach Afryki—0,1.

Problemem jest nie tylko pandemia. Jednymi z waznych powoddw fali odej$¢ sa wypalenie zawo-
dowe i obcigzenie psychiczne, ktére byty problemem juz wczesniej. Sondaz przeprowadzony w 2021 r.
w USA przez firme badawczg Jama pokazat, ze pielegniarki popetniajg samobdjstwo dwukrotnie cze-
Sciej niz reszta kobiet.

Bogate kraje prébuja sobie poradzi¢. W pandemii wiele rzucito sie rekrutowac je za granica. Jak
kanadyjska prowincja Quebec, ktéra wydata ponad 50 min dol. na dwuletnig kampanie $ciggania
i szkolenia pielegniarek z Algierii, Kamerunu, Mauritiusa, Maroka czy Tunezji.

Takze Brytyjczycy nie od dzi$ masowo sprowadzajg je z zagranicy. W ostatnim roku liczba zareje-
strowanych nowych pielegniarek i potoznych wzrosta do 760 tys., przy czym az potowa z nich to osoby
wyksztatcone w innych krajach.

Skutki bedg dramatyczne

Andrea Sutcliffe, szefowa brytyjskiej Rady Pielegniarek i Potoznych, szacuje, ze dwie trzecie pie-
legniarek sprowadzonych z zagranicy przyjechato z Indii i Filipin, i ostrzega, ze uzaleznienie od zagra-
nicznych pracownikéw to ryzyko, a w dodatku dziatanie nie do korica moralne. - Czy mamy pewnos¢,
ze nie drenujemy innych krajéw z ich cennych zasobdw? — pyta. | dodaje, ze Brytyjczycy rekrutujg
takze w krajach, w ktérych —jak alarmuje WHO juz dzi$ mocno brakuje pielegniarek. Jak w Nigerii czy
Ghanie, z ktérych w mijajacym roku przyjechato ich na Wyspy niemal 4 tys. Blisko drugie tyle przy-
jechato z Zimbabwe, gdzie tez dramatycznie ich brakuje. Z oficjalnych danych wynika, ze w ubiegtym
roku wyjechato stamtad 10 proc. wszystkich pielegniarek pracujacych w publicznych szpitalach.

- To dorazne, szybkie rozwigzanie, jednak jesli zatrudniamy osoby z panstw, ktére juz dzi$ maja
najmniej pielegniarek na mieszkanca, skutki moga by¢ naprawde dramatyczne — ttumaczy Catton.

W sytuacji, kiedy pielegniarek jest za mato, kolejne kraje szukajg rozwigzan, ktére pozwolityby
zatrzymac je w pracy. Chodzi gtéwnie o zapobieganie wypaleniu zawodowemu, wyzsze zarobki i lepsze
warunki pracy.

Szwajcarzy jesienig 2021 r. zagtosowali w referendum za poprawa tych warunkow. - Zbyt wiele
pielegniarek odchodzi z pracy, az jedna trzecia przed ukoriczeniem 35 lat — przekonuje cytowana
w ,Financial Times” Yvonne Ribi, szefowa Stowarzyszenia Pielegniarek i Specjalistow Pielegniarstwa.
—To nie ptace sg problemem, ale zte warunki pracy. Ribi pochwalita tez wynik referendum — jej zda-
niem powinno sie stac¢ inspiracja dla innych krajow.

- Ludzie potrzebujg pielegniarek wszedzie, na catym Swiecie. Bo bez nich bedzie wiecej cierpie-
nia, wiecej zgonow i wyzsze koszty opieki medycznej — ttumaczy.

Przedruk: Gazeta Wyborcza, czerwiec 2022 r.

www.oipip.pila.pl
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CENTRUM SYMULACJI MEDYCZNYCH ANS w PILE

Symulacja medyczna to dynamicznie rozwijajacy sie dziat edukacji
w ksztatceniu pielegniarek w Polsce. Jest technika stosowana w celu rozwijania
umiejetnosci i doswiadczenia studentow poprzez wierne odtworzenie sytuacji
i warunkow realnych na podstawie specjalnie przygotowanych scenariuszy.
Symulowanie rzeczywistych zdarzen spotykanych w praktyce klinicznej umozliwia
ciagte powtarzanie praktycznych umiejetnosci oraz ich ocene i analize.

Zaleta symulacji jest to, ze umozliwia ona studentom wykonanie zadania
lub poradzenie sobie ze scenariuszem klinicznym w otoczeniu podobnym do
rzeczywisteﬁo, bez narazania pacjenta na niebezpieczenstwo, co pomaga w uczeniu
sie oraz doskonaleniu umiejetnosci.

Symulacje zapewniaja studentom bardzo dobre warunki do ¢wiczenia
i sl[()rawdzania poziomu nabytych umiejetnosci klinicznych, zaréwno technicznych,
jak i nietechnicznych, przy rownoczesnym braku ryzyka dla pacjenta. Dlatego tez
stosowanie symulacji medycznych ma wielu zwolennikow, ktorzy podkreslaja wazna
role tej metody ksztatcenia i oceniania w okresie poprzedzajacym dopuszczenie
studenta do kontaktu z pacjentem.
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Starosta Wagrowiecki
Tomasz Kranc

Powiat Wagrowiecki jest regionem o wyjatkowo urokiiwej
specyfice krajobrazu. Jest jednym z wigkszych powiatow
Wielkopolski, lezacym w pélnocno - wschodniej czesci
wojewodztwa. Zajmuje powierzchnie 10408 km2 i lezy
W historycznym i etnograficznym regionie Paluk,
na przecieciu Szlaku Piastowskiego ze Szlakiem Cysterskim.
Zamieszkuje go ponad 70 tysiecy mieszkancow
w gminach Wagrowiec, Skoki, Golancz, Damastawek,
Miescisko, Wapno i w miescie Wagroweu.

Powiat wagrowiecki charakteryzuje: bogata historia ziemi
wagrowieckiej, piekno przyrody, bogactwo jezior oraz
laséw, wielkopolska przedsiebiorczosé, silny region
kulturalny Patuk, pefna infrastruktura komunalna,
dogodne warunki do inwestycji, staropolska gescinnosé.

Calego piekna powiatu wagrowieckiego, szerokiego
wachlarza waloréw krajobrazowych oraz niezaprzeczainej
wartosei i réinorodnosci zabytkow, nie sposéb oddac
w kilku zdaniach. Zapraszam zatem serdecznie do

goscinnego powiatu wagrowieckiego w imieniu wiasnym
oraz mieszkancdw,

Zespot Opieki Zdrowotnej
w Wagrowcu

Zespol Opieki Zdrowotnej w Wagroweu zakonczyl
we wrzesniu 2022 roku najwazniejsze w swojej
dotychczasowej historii zadanie inwestycyjne -
dostosowanie obiektu Szpitala do aktualnych
wymagan technicznych i funkcjonalnych. Inwestycja
ta, o wartosci ponad 30 min zi, zostala sfinansowana
ze srodkéw budietu Powiatu Wagrowieckiego.
Dzieki temu Szpital Powiatowy dolaczyl do grona
placowek o najnowoczesniejszej infrastrukturze,
oferujac pacjentom nie tylko wysoki standard
diagnostyki i leczenia, ale rowniez | satysfakcjonujace
warunki pobytu.

W strukturze ZOZ-u funkcjonuje siedem oddziatéw
(w tym Szpitalny Oddziat Ratunkowy), zespdl poradni
specjalistycznych, pracownia TK, ZRM i Zakiad
Opiekunczo-Leczniczy. Szpital dysponuje 146
miejscami dla pacjentéw hospitalizowanych oraz
wymagajacych opieki diugoterminowej.

Dbatosé o ustawiczne ksztatcenie kadr, sukcesywne
doposazanie jednostki w sprzet medyczny oraz
dostosowywanie infrastruktury do najwyzszych
standardow sprawiaja, ze pacjenci Szpitala moga
korzystaé¢ z dostepu do wysokiej jakosci $wiadczen
oraz mie¢ poczucie, Ze ich bezpieczenstwo
i zdrowie s3 dla nas wartosciami najwaZniejszymi.

Starostwo Powiatowe w Wagrowcu
ul. Kosciuszki 15, 62-100 Wagrowiec
tel.: 67 26 80 500 fax: 67 26 27 888
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REGULAMIN FINANSOWANIA KOSZTOW KSZTALCENIA
| DOSKONALENIA ZAWODOWEGO CZtONKOW OKREGOWE] IZBY
PIELEGNIAREK | POLOZNYCH Z SIEDZIBA W PILE

Na podstawie art. 31 ustawy z dnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie zawodowym pielegniarek i potoz-
nych (Dz.U.11.174.1038) oraz Uchwaty nr 8 XXX Okregowego Zjazdu Sprawozdawczo-Budzetowego
Delegatéw Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych z siedzibg w Pile z dnia 17 marca 2017 r. uchwala
sie co nastepuje:

§1
Okregowa Rada Pielegniarek i Potoznych majgc na celu umozliwienie cztonkom samorzgdu podno-
szenie kwalifikacji zawodowych, ustala zasady finansowania kosztéw ksztatcenia
i doskonalenia zawodowego.

§2

Cztonek OIPiP z siedzibg w Pile na podstawie art. 66 ust. 1 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach
pielegniarki i potoznej (Dz.U.11.174.1039) ma prawo do pomocy finansowej w postaci cze$ciowej
refundacji kosztow poniesionych na ksztatcenie i doskonalenie zawodowe w formach:

o szkolen specjalizacyjnych, zwanych dalej specjalizacjami,

o  kurséw kwalifikacyjnych,

o  kurséw specjalistycznych,

o  kurséw doksztatcajacych,
po wczesniejszym zatwierdzeniu przez Okregowg Rade Pielegniarek i Potoznych lub Prezydium OR-
PiP albo przez Przewodniczgcego ORPiP.

83
W szczegdlnych przypadkach cztonek OIPiP z siedzibg w Pile ma prawo do czesciowej refundacji
kosztéw udziatu w konferencjach, seminariach krajowych, sympozjach i zjazdach naukowych (po
wczeshiejszym zatwierdzeniu przez Okregowa Rade Pielegniarek i Potoznych lub Prezydium ORPiP
albo przez Przewodniczacego ORPiP).

§4

1. Kazdy cztonek OIPiP w Pile ma prawo zwrdcic sie o refundacje tylko jeden raz dla specjalizacji
i jeden raz dla kazdego poszczegélnego kursu wymienionego w § 2. Refundacja jest mozliwa
jeden raz na piec lat, przez zapis raz na piec lat nalezy rozumie¢ termin od daty ukoriczenia po-
szczegblnego rodzaju kursu lub szkolenia do daty ztozenia kolejnego wniosku.

2. Z pomocy finansowej majg prawo korzysta¢ cztonkowie OIPiP w Pile, optacajacy regularnie
sktadki przez co najmniej 3 lata na rzecz OIPiP w Pile i wpisani do rejestru OIPiP w Pile. Przez
regularne optacanie sktadki cztonkowskiej rozumie sie przekazanie na konto OIPiP do 15 dnia
kazdego miesigca za miesigc poprzedni lub z géry za okres okreslony Uchwatg nr 42/IV ORPiP
z dnia 26.03.2004 tj. dopuszcza sie optacanie sktadek cztonkowskich za okres kwartatu, 6 miesie-
cy lub catego roku — optata nastepuje na poczatku kazdego z wymienionych okresow ptatnosci.

3. Wniosek o refundacje nalezy sktada¢ przed rozpoczeciem szkolenia w celu zatwierdzenia przez
Okregowa Rade Pielegniarek i Potoznych lub Prezydium ORPiP albo przez Przewodniczacego
ORPIP.

www.oipip.pila.pl
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W wyjatkowych i uzasadnionych przez wnioskodawce pisemnie przypadkach po zatwierdzeniu przez
Okregowg Rade Pielegniarek i Potoznych lub Prezydium ORPIP albo przez Przewodniczagcego ORPiP
istnieje mozliwosc¢ ztozenia wniosku po rozpoczeciu szkolenia.

4. Dyplom lub zaswiadczenie o ukoriczeniu szkolenia, oryginaty rachunkdw, zaswiadczenie o party-
cypowaniu w kosztach przez zaktad pracy, oswiadczenie wnioskodawcy o finansowaniu, nalezy
sktada¢ w nieprzekraczalnym terminie 60 dni od daty zakoriczenia szkolenia.

5. W razie nie ztozenia w terminie dokumentéw, o ktérych mowa w ust. 4 cztonek OIPiP traci prawo
do przyznanej mu refundacji.

6. Refundacja kurséw kwalifikacyjnych, specjalistycznych oraz doksztatcajacych wynosi do 50%
kosztow ksztatcenia i doskonalenia zawodowego optaconych przez uczestnika kursu, nie wiecej
jednak niz 500 zt.

7. Koszty szkolen specjalizacyjnych refundowane bedga po ukoriczeniu szkolenia i przedtozeniu do-
kumentéw wymienionych w ust. 4. Refundacja specjalizacji wynosi do 50% kosztéw ksztatcenia
optaconych przez uczestnika kursu, nie wiecej jednak niz 1600 zt.

8. W przypadku nie zatwierdzenia przez ORPiP lub Prezydium ORPiP albo przez Przewodniczacego
ORPIP wniosku o refundacje wnioskodawca zostanie powiadomiony pisemnie.

9. Kazdy cztonek samorzadu ubiegajacy sie o refundacje ma prawo w ciggu 14 dni od daty otrzy-
mania odmownej decyzji odwotac sie do Okregowej Komisji Rewizyjnej.

10. Uzyskanie refundacji zobowigzuje cztonka samorzadu do zaprezentowania tresci odbytego
ksztatcenia w szkoleniach wewnetrznych organizowanych przez Izbe lub dla podmiotu przez nig
wskazanego. W przypadku odmowy moze nastapic cofniecie wyptaty refundaciji.

11. Regulamin przyjety podczas XXX Okregowego Zjazdu Sprawozdawczo-Budzetowego Delegatow
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych z siedzibg w Pile z dnia 17 marca 2017 r. obowigzuje
wszystkich cztonkéw samorzadu dotychczas korzystajacych z refundacji za ksztatcenie podyplo-
mowe.

§5

1. W ramach budzetu Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych z siedzibg w Pile tworzy sie fundusz
kosztow ksztatcenia i doskonalenia zawodowego pielegniarek i potoznych.

2. Wysokos¢ funduszu okresla na dany rok kalendarzowy Okregowy Zjazd Pielegniarek i Potoznych
w Pile ujety w pozycji planu finansowego.

3. W przypadku wyczerpania sie srodkdéw finansowych zatwierdzonych budzetem na ksztatcenie
i doskonalenie zawodowe dopuszcza sie przeniesienie Srodkow z innych pozycji planu finanso-
wego w ramach budzetu, a przy braku mozliwosci wyptaty refundacji w danym roku przecho-
dzi ona na nastepne lata.

§6

1. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.
2. Traci moc Uchwata nr 360/V ORPiP w Pile z dnia 30 czerwca 2011 roku.

www.oipip.pila.pl
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DZIAtALNOSC SAMORZADU ZAWODOWEGO...SKtADKI

Dziatalno$¢ samorzadu zawodowego okresla szereg zadan realizowanych na rzecz pielegnia-
rek i potoznych, jak min. organizowanie ksztatcenia podyplomowego, pomoc prawna, refundacja
ksztatcenia we wtasnym zakresie, czy pomoc socjalna w sytuacjach losowych. Realizacja tej dzia-
falnosci oparta jest na sktadkach cztonkowskich, ktére stanowig gtéwne Zrédto finansowania Izby.

Nalezy zauwazyé, ze sktadki s3 obowigzkiem wynikajacym z ustawy o samorzadzie zawo-
dowym pielegniarek i potoznych z dnia 1 lipca 2011 r. (Dz. U. Nr 174, poz. 1038 z pdin. zm.).
W szczegdlnosci istotne sg zapisy:

Art. 5.1. ,,Cztonkami samorzgdu sg pielegniarki i potozne, ktére maja stwierdzone lub przyznane
prawo wykonywania zawodu i sg wpisane do rejestru prowadzonego przez wiasciwa ze wzgledu
na miejsce wykonywania zawodu okregowa rade oraz
Art. 11. Ust 2. Cztonkowie samorzgdu sg obowigzani (...)

3) przestrzega¢ uchwat organdw izb;

4) regularnie optacac sktadke cztonkowska.

Realizacja zobowigzan wynikajacych

z przepisow powoduje czasem pewne watpliwosci,
ktore przejawiaja sie w zapytaniach kierowanych do
pracownikéw Biura lzby. Aby nieco rozjasni¢ prawi-
dtowe zastosowanie przepiséw dotyczacych sktadki
i przetozy¢ je na codzienne funkcjonowanie przytocze
najczestsze sytuacje, opisujac je w formie odpowiedzi
na pytania:

Kolezanka moéwita mi ze sktadki nie s3 obowigzkowe... Czy musze ptaci¢?

Zacytowane powyzej przepisy dotyczace optacania sktadki cztonkowskiej wskazuja, ze zobowia-
zanie sktadkowe majg wszystkie pielegniarki i potozne posiadajace prawo wykonywania zawodu,
chyba ze wystepuja okreslone okolicznosci zwalniajace, opisane w przepisach. Zaznaczmy jeszcze,
ze zwolnienie ze sktadki musi by¢ koniecznie potwierdzone przez pracownika Izby.

Czy musze samodzielnie odprowadzac sktadke?
Nie, sktadke cztonkowskg moze optacac pracodawca, potracajac ja z wynagrodzenia. Nie stanie sie
to jednak automatycznie! Nalezy ztozy¢ u pracodawcy we wtasciwym dziale stosowny wniosek.

W jaki sposéb prawidtowo optaci¢ sktadke samodzielnie?

Sktadke mozna opfaca¢ samodzielnie, obliczajgc wtasciwa kwote na podstawie przepiséw i wpta-
cajac ja na rachunek bankowy Izby, podany na stronie internetowej Izby w zaktadce Kontakt.
W tytule przelewu nalezy podac za jaki okres (miesigc/ rok) optacana jest sktadka. Jesli przelew
nie jest wtasciwie opisany, nie bedzie przypisany do danej osoby i ptatno$¢ wymaga wyjasnienia.

Co to znaczy 1% wynagrodzenia zasadniczego?

Podstawg obliczenia skfadki jest tutaj wynagrodzenie okreslone w umowie o prace - jest to kwota
brutto wyrazona w umowie i stata w pewnym okresie czasu - zmieniana aneksem do umowy.

www.oipip.pila.pl
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Oznacza to, ze sktadka cztonkowska danej osoby nie zmienia sie w poszczegdlnych miesigcach
w zaleznosci od jego urlopow, dodatkéw, potrgcen itp. do momentu zmiany umowy o prace. Np.
jesli w umowie o prace jest podane wynagrodzenie 4 600 zt. sktadka miesieczna wynosi 46 zt. Trzeba
pamietac, ze obliczona sktadka podlega weryfikacji przez Izbe - mozemy zosta¢ poproszeni o przed-
stawienie zaswiadczenia o zarobkach za wskazany okres i trzeba bedzie udokumentowac nasze ob-
liczenia.

Pracuje w ramach indywidualnej praktyki pielegniarskiej/potozniczej — jaka sktadke mam
ptaci¢?

Dla os6b zatrudnionych w ramach praktyki (indywidualnej/grupowej) kontraktu itp., obowigzu-
je sktadka stanowigca 0,75% przecietnego miesiecznego wynagrodzenia dla przedsiebiorstw bez wy-
ptat z zysku, ogtaszanego przez Prezesa GUS za ostatni kwartat poprzedniego roku kalendarzowego.

Ta kwota jest co roku aktualizowana - w roku 2022 wynosi 46,66 zt. Trzeba wiec co roku,po
20 stycznia sprawdzi¢ na stronie internetowej Izby, jaka jest kwota sktadki dla danego roku kalen-
darzowego.

Odebratam prawo wykonywania zawodu w lipcu, a prace zaczetam dopiero w grudniu tego
samego roku, od ktorego miesigca musze optaci¢ sktadke?

Obowigzek sktadkowy powstaje w momencie otrzymania uprawnien, czyli wystawienia prawa
wykonywania zawodu, dla wygody rozliczen przyjmujemy, ze pierwszym miesigcem do zaptaty jest
pierwszy petny miesigc. Jesli wiec ktos ma wystawione prawo wykonywania zawodu np. 17 lipca,
powinien uregulowac pierwsza sktadke od sierpnia. Brak zatrudnienia nie ma tu znaczenia, chyba
e jest zwigzany ze statusem osoby bezrobotnej, potwierdzonej rejestracjg we wtasciwym urzedzie
pracy. Wysokos¢ sktadki obliczana jest jak dla indywidualnej praktyki i stanowi statg kwote miesiecz-

na dla danego roku (czyli w roku 2022-46,66 z1).

Jak sprawdzi¢ czy pracodawca odprowadza mi sktadke?

O fakcie potracania sktadki z wynagrodzenia swiadczy wtasciwa pozycja na raporcie ptacowym
(tzw. ,,pasek wynagrodzen”) w sekcji potracenia. Jesli jest tam wartos¢ odpowiadajgca 1% wyna-
grodzenia zatytutowana zwykle Izba Pielegniarska” mozna mie¢ przekonanie, ze sktadka zostata
potracona przez pracodawce. Jednoznaczne potwierdzenie terminowego wptacenia sktadki przez
pracodawce, mozna uzyska¢ po kontakcie z Dziatem Ksiegowosci Izby lub Skarbnikiem.

Pracuje na dwoch etatach, jaka sktadke mam ptaci¢?

W takiej sytuacji nalezy wzig¢ pod uwage przepis mowiacy, ze nalezy optacac sktadke z takiego
zrédfa, z ktérego wyliczana sktadka bedzie wyzsza. Nalezy w takiej sytuacji obliczy¢, ktéra sktadka
bedzie wyzsza i takg optacac.

Jestem na urlopie wychowawczym, to znaczy nie musze ptacic sktadki?

Urlop wychowawczy wymieniony jest w przepisach jako okoliczno$¢ zwalniajgca z optacania
sktadki cztonkowskiej. Trzeba jednak pamietaé, ze Izba musi by¢ poinformowana o takiej sytuacji po-
przez ztozenie wiasciwego zaswiadczenia wskazujgcego zakres trwania takiego urlopu. Takie samo
postepowanie dotyczy wszystkich innych sytuacji zwalniajacych z optacania sktadki cztonkowskiej.

www.oipip.pila.pl
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Jestem na emeryturze, to chyba nie musze ptacic?

W sytuacji, gdy pielegniarka lub potozna nabywa status emeryta i przestaje pracowad, jest
zwolniona z optacania sktadki. W takiej sytuacji nalezy powiadomi¢ lzbe (Skarbnika/Dziat Ksie-
gowosci) o takim fakcie poprzez dostarczenie kserokopii decyzji z ZUS, badz legitymacji emeryta
wraz z oswiadczeniem pielegniarki emerytki/pielegniarza emeryta o niepodejmowaniu zadnej
pracy zarobkowe;j.

Jesli jednak taka osoba dalej pracuje lub po pewnym czasie niepracowania podejmuje pra-
ce, zobowigzana jest optacac sktadke w wysokosci wynikajgcej ze sposobu zatrudnienia, czyli np.
1% wynagrodzenia zasadniczego, w sytuacji zatrudnienia na umowie o prace, umowe zlecenie,
kontrakt.

A co sie stanie, jesli nie bede ptaci¢?

Nalezy mie¢ na uwadze zapis art. § 6. cytowanych powyzej uchwat VIl Krajowego Zjazdu mo-
wiacy, ze: ,,Nieuregulowanie przez pielegniarke, potozna sktadek za dwa petne okresy ptatnosci
uprawnia wtasciwg okregowa izbe, ktorej jest ona cztonkiem, do wszczecia postepowania admini-
stracyjnego zgodnie z art. 92 ustawy z dnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie pielegniarek i potoznych.
(Dz. U. Nr 174, poz. 1038 ze zm.).”

W praktyce Izba wysyta upomnienie do osoby, ktéra nie optaca terminowo sktadki, a wobec
braku jej reakcji uruchamia procedure administracyjnej egzekucji zadtuzenia. Trzeba tez wiedzieé,
ze brak regularnie optacanej sktadki cztonkowskiej uniemozliwia skorzystanie z szeregu swiadczen
realizowanych przez Izbe.

Przedruk skrot: Marek Kucab
MOIPIP nr 45, styczen — luty 2022

Godziny pracy biura OIPiP w Pile:

Poniedziatek 8:00 - 16:00
Wtorek 8:00-17:00
Sroda 8:00 - 16:00
Czwartek 8:00 - 16:00
Pigtek 8:00-15:00

www.oipip.pila.pl
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SKtADKI CZLtONKOWSKIE

UCHWALA KRAJOWEGO ZJAZDU PIELEGNIAREK | POLOZNYCH
REGULUJACA OPtACANIE SKEADEK CZELONKOWSKICH

Pielegniarka i potozna posiadajaca prawo wykonywania zawodu ma ustawowy obowigzek
do regularnego optacania sktadek na rzecz samorzadu zawodowego.
(Dz.U.11.174.1038) art. 11 ust. 2 pkt 4 ustawy z dnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie pielegniarek
i potoznych.
Wysokos¢ miesiecznej sktadki cztonkowskiej zostata ustalona
Uchwata Nr 18 i 22 VII Krajowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych z dnia 20 stycznia 2016 r.
wynosi ona:

1) 1% miesiecznego wynagrodzenia zasadniczego w przypadku zatrudnienia pielegniarki lub potoznej na
podstawie umowy o prace albo na podstawie stosunku stuzbowego;

2) przepis pkt 1 ma zastosowanie takze w przypadku pielegniarki lub potoznej nie prowadzacej dziatal-
nosci gospodarczej, a wykonujgcej zawod wytgcznie na podstawie umowy zlecenia;

3) 0,75% przecietnego miesiecznego wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez wyptat nagréd z zys-
ku, ogtaszanego przez Prezesa GUS za ostatni kwartat poprzedniego roku kalendarzowego w odniesieniu
do os6b wykonujgcych zawdd pielegniarki, potoznej w ramach dziatalnosci gospodarczej — indywidual-
nej badz grupowej praktyki zawodowej, a takze innych cztonkéw samorzadu zobowigzanych do optaca-
nia sktadek nie wymienionych w pkt 1-2, w tym réwniez pielegniarek i potoznych wykonujgcych zawdd
wylacznie poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, ktdre nie ztozyty wniosku o wykreslenie z rejestru
pielegniarek i potoznych.

W przypadku uzyskiwania dochodéw jednoczesnie ze Zzrédet, o ktdrych mowa w ust. 1 sktadka czton-
kowska powinna by¢ naliczona z jednego zrédta w ktdrym jej wysokos¢ jest najwyzsza.

Sktadki cztonkowskie sg ptatne miesiecznie. Sktadki cztonkowskie przekazuje sie na rachunek wtasci-
wej okregowej izby pielegniarek i potoznych do dnia 15 dnia kazdego miesigca, za miesigc poprzedni.

Z optacania sktadek cztonkowskich zwolnione s3 pielegniarki, potozne:

e bezrobotne, ktére sg zarejestrowane w urzedzie pracy (pod warunkiem przedtozenia zaswiadczenia
z urzedu pracy);

e ktdre zaprzestaty wykonywania zawodu i ztozyty wniosek odnosnie zaprzestania wykonywania zawodu
w okregowej izbie ktdrej sg cztonkiem*

e wykonujgce zawdd wytgcznie w formie wolontariatu,

e przebywajace na urlopie macierzyriskim / tacierzyriskim, wychowawczym lub rodzicielskim,

e pobierajace Swiadczenie rehabilitacyjne lub pielegnacyjne lub zasitek z pomocy spotecznej lub bedace
opiekunami oséb otrzymujacych swiadczenie pielegnacyjne stanowigce ich jedyne Zrédto dochodu.

e bedace studentami studidw stacjonarnych Il stopnia na kierunku pielegniarstwo/potoznictwo, ktére
nie wykonuja zawodu

e pobierajgcych zasitek chorobowy z ZUS — bez stosunku pracy.

* niepracujace, ktére: posiadajg status emeryta lub rencisty lub pobierajg Swiadczenie przedemerytalne.

Nieregulowanie przez pielegniarke, potozng sktadek za dwa petne okresy ptatnosci uprawnia wtasciwg
okregowa |zbg, ktore jest ona cztonkiem do wszczgaa Qostgpowanla administracyjnego zgodnie

Sktadki nalezy odprowadza¢:
e Poprzez dziat ksiegowo-finansowy swojego pracodawcy — na konto Okregowej Izby Pielegniarek
i Potoznych z siedzibg w Pile
e Samodzielnie:
o Na konto Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych z siedzibg w Pile
o W biurze Okregowej Izby od poniedziatku do pigtku w godz. 8:00 — 15:00

Nr konta, na ktéry nalezy wptacaé sktadki:
ING Bank Slaski 70 1050 1520 1000 0023 1185 8670

www.oipip.pila.pl
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AKTUALIZACJA DANYCH

WAZNE!!!

Zgodnie z art. 11 ust. 2 pkt 5 ustawy z dnia 01 lipca 2011 r. o samorzadzie pielegniarek i potoznych
(Dz. U. 2021 poz. 628 ze zm.), oraz zgodnie z art. 19 ust. 1 oraz art. 46 ustawy o zawodach pieleg-
niarki i potoznej kazda pielegniarka/potozna zobowigzana jest do niezwtocznego zawiadomienia
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych o zmianie danych okreslonych w art. 44. ust. 1 w termi-
nie 14 dni od daty ich powstania w zakresie:

. zmiany adresu zamieszkania,

. zmiany miejsca pracy,

. przebywania na bezrobociu,

. przejscia na emeryture, rente,

. zaprzestania wykonywania zawodu pielegniarki, potoznej,

. ukoniczenia specjalizacji celem wpisania do dokumentu — nalezy dostarczy¢ oryginat prawa
wykonywania zawodu i dyplom specjalizacji,

. zmiany nazwiska celem wpisania do dokumentu — nalezy dostarczy¢ oryginat prawa wykony-
wania zawodu i odpis skrocony aktu matzenstwa,

. ukonczenia kursow kwalifikacyjnych, specjalistycznych i doksztatcajgcych — nalezy dostarczy¢
zaswiadczenie o ich ukonczeniu,

. ukonczenia studiow licencjackich i magisterskich na kierunkach pielegniarstwo, i potoznictwo
— nalezy dostarczy¢ dyplom ich ukoriczenia,

. uzyskania stopni i tytutéw naukowych - nalezy dostarczy¢ dyplom ich nadania,

. utracie dokumentu uprawniajgcego do wykonywania zawodu.

Zgodnie z art. 107 ust.1 Ustawy o dziatalnosci leczniczej pielegniarki i potozne wykonujace dziatal-
nos¢ leczniczg w formie indywidualnej lub grupowej praktyki pielegniarek i potoznych zobowiaza-
na jest do zgtaszania wszelkich zmian objetych rejestrem w terminie 14 dni od dnia ich powstania.

Art. 107 ust. 2 Ustawy o dziatalnosci leczniczej

W przypadku niezgtoszenia zmian danych objetych rejestrem w ww. terminie podmiot prowadza-
cy rejestr moze w drodze decyzji administracyjnej natozy¢ kare pieniezng w wysokosci do dz-
iesigciokrotnosci minimalnego wynagrodzenia za prace.

www.oipip.pila.pl
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PIELEGNIARKI, PAMIETACIE NASZ HYMN?

W $wiat niesiemy swe serca gorace
Najpiekniejsze gtosimy idee

Aby ludziom da¢ pokdj i storice

By cierpigcym przywrdcié nadzieje.

Zawod nasz przeszedt wielkie dni chwaty
Gdy o wolnos¢ sie walki toczyty
Pielegniarki na frontach tez byty

| ofiarnie swa stuzbe petnity.

W stuzbie naszej przodowac bedziemy
Dla Ojczyzny — Jej dobra pracowac

A gdy trzeba i ging¢ bedziemy

Aby zycie cztowieka ratowac

My nie chcemy, ni wojen, ni bojéw
Dos¢ krwi bratniej i ofiar faszyzmu
My jeste$my siostrami pokoju
Stuzyé chcemy idei humanizmu.

& IBUK libra

Ksiggozbiér online zawiera specjalistyczne, naukowe i popularnonaukowe publikacje w jezyku
polskim z zakresu medycyny, psychologii, prawa i innych dziedzin, wydane przez renomowane
polskie oficyny.

Dzigki zaawansowanej technologii i dostgpowi online bedzie moina bezplatnie korzystaé z serwisu
przez caly dobe z dowolnego miejsca. Platforma umozliwia nie tylko ezytanie ksigzek ale rowniez
Zaawansowana prace z tekstem.

Z zasobow biblioteki online beda Panstwo mogli skorzysta¢ skladajac wniosek o nadanie dostgpu
do Serwisu IBUK do Okregowej Izby Pielegniarek i Poloznych, ktérej Patistwo jestescie czlonkiem.

Procedura nadania kodu PIN:
1. czlonek samorzadu sklada wniosek do OIPiP}
2. kod PIN zostanie przesylany na adres poczty elektronicznej.

Po uzyskaniu kodu PIN od Okrggowej lzby Pielegniarek i Polozmych nalezy go uaktywnié w koncie serwisu
www.libra.ibuk.pl

Wnriosek do OIPiP o nadanie numeru PIN

http://oipip.pila.pl/wp-content /uploads,/zo15/08/IBUK pdf

Instrukeja - dodanie kodu PIN otrzymanego od OIFiP
http://oipip.pila.pl/wp-content fuploads/2015/08/IBUK-Libra-POMOC. FDF

www.oipip.pila.pl



Informator medyczny pielegniarek i potoznych 2023 75

Wykaz Konsultantéw Wojewodzkich

Wojewoddztwo Wielkopolskie:

Konsultant Wojewoddzki w dziedzinie
Pielegniarstwa Pediatrycznego:

mgr Barbara WIStOCKA

Szpital Kliniczny im. K. Jonschera

60-572 Poznan, ul. Szpitalna 27/33

tel. (61) 849 12 74

e-mail: piel.pediatryczne@poznan.uw.gov.pl

Konsultant Wojewdédzki w dziedzinie
Pielegniarstwa Ginekologicznego
i Pofozniczego:

dr hab. n. o zdrowiu Beata PIETA

Wydziat Nauk o Zdrowiu Zaktad Praktycznej
Nauki Potoznictwa UM im. K. Marcinkowskiego
w Poznaniu

61-512 Poznan, ul. Jackowskiego 41

tel. (61) 854 72 27
e-mail:piel.ginekolog@poznan.uw.gov.pl

Konsultant Wojewddzki w dziedzinie
Pielegniarstwa Epidemiologicznego

mgr Krystyna BRONSKA

WCM Szpital $w. Wojciecha

61-144 Poznan, ul. B. Krzywoustego 114
tel. 538 453 104

e-mail: piel.epidemiolog@poznan.uw.gov.pl

Konsultant Wojewédzki
w dziedzinie Pielegniarstwa Onkologicznego

mgr Katarzyna SOtTYSIAK
Wielkopolskie Centrum Onkologii

im. Marii Sktodowskiej-Curie

61-866 Poznan, ul. Garbary 15

tel. (61) 885 08 25

e-mail: piel.onkolog@poznan.uw.gov.pl

Konsultant Wojewaddzki w dziedzinie
Pielegniarstwa Opieki Paliatywnej

dr n.o. zdrowiu Alicja GRACZYK

Hospicjum i Zaktad Opiekuriczo — Leczniczy
64-920 Pita, ul. Krélewska 8

tel. (67) 353 23 31

e-mail: a.graczyk@hospicjum.pila.pl

Konsultant Wojewddzki w dziedzinie
Pielegniarstwa Anestezjologicznego
i Intensywnej Opieki

mgr Monika AUGUSTYNIAK-CHWAtKOWSKA
Pleszewskie Centrum Medyczne Sp. z 0.0.
63-300 Pleszew, ul. Poznanska 125a

tel. (62) 742 07 03

e-mail: piel.anestezjolog@poznan.uw.gov.pl

Konsultant Wojewddzki w dziedzinie
Pielegniarstwa Chirurgicznego i Operacyjnego

mgr Beata BOZEK-BEZLER

Szpital Miejski im. F. Raszei

60-834 Poznan, ul. Mickiewicza 2

tel. (61) 848 10 11 wew. 342

e-mail: piel.chirurgiczne@poznan.uw.gov.pl

Konsultant Wojewaddzki w dziedzinie
Pielegniarstwa Psychiatrycznego

dr hab. n. med. Krystyna GORNA

Uniwersytet Medyczny im.K. Marcinkowskiego,
Zaktad Pielegniarstwa Neurologicznego

i Psychiatrycznego

60-179 Poznan, ul. Smoluchowskiego 11

tel. (61) 861 22 67

e-mail: piel.psychiatryczne@poznan.uw.gov.pl

www.oipip.pila.pl
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Wykaz Konsultantow Wojewoddzkich

Wojewddztwo Zachodniopomorskie:

Konsultant Wojewddzki
w dziedzinie Pielegniarstwa
Opieki Dtugoterminowej:

mgr Wioletta KROCIAK

Centrum Medyczne VIOMED
75-430 Koszalin, ul. Austriacka 35a
tel. 502 781 721

e-mail: wiolettadebczak@wp.pl

Konsultant Wojewédzki

w dziedzinie Pielegniarstwa Psychiatrycznego:

mgr Joanna EKALT

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki
Zdrowotnej ZDROIJE,

Oddziat Ogdlnopsychiatryczny
70-780 Szczecin, ul. Maczna 4

tel. 668 251 241

e-mail: asiaekalt@gmail.com

Konsultant Wojewédzki
w dziedzinie Pielegniarstwa Pediatrycznego:

mgr Beata MANKA

Samodzielny Publiczny Wojewddzki Szpital
Zespolony Oddziat Dzieciecy
Obserwacyjno-Zakazny

71-455 Szczecin, ul. Arkoniska 4

tel. 503 866 703

e-mail: mankabeata@gmail.com

Konsultant Wojewddzki
w dziedzinie Pielegniarstwa
Chirurgicznego i Operacyjnego:

dr n. o zdrowiu Ewa ZAMOJSKA-KOSCIOW
Pomorski Uniwersytet Medyczny

Zaktad Pielegniarstwa Chirurgicznego

i Ratunkowego PUM

71 - 210 Szczecin, ul. Zotnierska 48

tel. (91) 480 09 85

e-mail: ewazam@pum.edu.pl

Konsultant Wojewddzki

w dziedzinie Pielegniarstwa
Ginekologiczno-Potozniczego

Miedzynarodowy Konsultant Laktacyjny (IBCLC):

dr n. med. Dorota CWIEK

Zaktad Potoznictwa i Patologii Cigzy PUM
72-210 Szczecin, ul. Zotnierska 48

tel. (91) 480 09 77/ 501 608 560

Konsultant Wojewodzki
w dziedzinie Pielegniarstwa Anestezjologicznego
i Intensywnej Opieki:

mgr Bozenna LESNIAK

Samodzielny Publiczny Szpital Zespolony
Oddziat Anestezjologii

i Intensywnej Terapii i Zatruc

71-455 Szczecin, ul. Arkonska 4

tel. 605 601 598

Konsultant Wojewodzki w dziedzinie
Pielegniarstwa Rodzinnego:

mgr Maria MATUSIAK

Szczecinska Izba Pielegniarek i Potoznych
71-237 Szczecin, ul. Kusocinskiego 16LU1
tel. (91) 432 98 63

e-mail: sipip@sipip.szczecin.pl

Konsultant Wojewodzki
w dziedzinie Pielegniarstwa Diabetologicznego:

mgr Iwona TRZEPIALOWSKA

NZOZ Przychodnia Medycyny Rodzinnej
W.Fabian Spétka Jawna Poradnia Diabetologiczna
71 - 521 Szczecin, ul. Kadtubka 10/11

tel. 509 431 580

e-mail: itrzepialowska.edu@gmail.com

www.oipip.pila.pl
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WAZNE ADRESY - CENTRALA

Naczelna Izba Pielegniarek i Potoznych
02-757 Warszawa, ul. Pory 78, lok 10
tel. (22) 327 61 61, fax (22) 327 61 60
e-mail: nipip@nipip.pl

www.nipip.pl

Ministerstwo Zdrowia

00-952 Warszawa ul. Miodowa 15
tel. (22) 250 01 46

e-mail: kancelaria@mz.gov.pl
https://www.gov.pl/web/zdrowie

Narodowy Fundusz Zdrowia - Centrala
02-528 Warszawa, ul. Rakowiecka 26/30
tel. 800 190 590

www.nfz.gov.pl

Wielkopolski Oddziat Wojewddzki
Narodowego Funduszu Zdrowia,
60-309 Poznan, ul. Grunwaldzka 158
tel/fax (61) 850 60 00

e-mail: centrala@nfz-poznan.pl
www.nfz-poznan.pl

Wielkopolski Oddziat Wojewddzki
Narodowego Funduszu Zdrowia
Delegatura w Pile

64-920 Pita, ul. Wojska Polskiego 43
tel. (67) 351 28 80

e-mail: pila@nfz-poznan.pl

Zachodniopomorski Oddziat Wojewddzki
Narodowego Funduszu Zdrowia

71-470 Szczecin, ul. Arkonska 45

tel. 800 190 590, fax (91) 425 11 88
kancelaria@nfz-szczecin.pl
www.nfz-szczecin.pl

Urzad Marszatkowski
Wojewddztwa Wielkopolskiego
61-714 Poznan ul. Niepodlegtosci 34
tel. (61) 626 66 66,

e-mail: kancelaria@umww.pl
www.umww.pl

Urzad Marszatkowski

Wojewddztwa Zachodniopomorskiego
70-540 Szczecin, ul. Korsarzy 34

tel. (91) 480 72 08,

e-mail: umwz@wzp.pl

www.wzp.pl

Wielkopolski Urzad Wojewodzki

w Poznaniu

61-713 Poznan, al. Niepodlegtosci 16/18
tel. (61) 854 10 00

e-mail: wuw@poznan.uw.gov.pl,
WWw.poznan.uw.gov.pl

Wielkopolski Urzad Wojewodzki
w Poznaniu Delegatura w Pile
64-920 Pita, ul. Dzieci Polskich 26
tel. (67) 211 89 52

e-mail: del-pila@poznan.uw.gov.pl

Zachodniopomorski Urzad Wojewodzki
w Szczecinie

70-502 Szczecin, Waty Chrobrego 4

tel. (91) 43 03 500
www.szczecin.uw.gov.pl
zZuw@szczecin.uw.gov.pl

WAZNE STRONY INTERNETOWE

http://www.gov.pl/web/zdrowie - Ministerstwo Zdrowia

http://www.nipip.pl — Naczelna Izba Pielegniarek i Potoznych
http://www.ptp.net.pl — Polskie Towarzystwo Pielegniarskie

http://www.ptpol.pl — Polskie Towarzystwo Potoznych

http://www.ozzpip.pl — Ogdlnopolski Zwigzek Zawodowy Pielegniarek i Potoznych
http://www.nfz.gov.pl — Narodowy Fundusz Zdrowia - Centrala

http://www.nfz-poznan.pl - Wielkopolski Oddziat Wojewddzki Narodowego Funduszu Zdrowia
http://www.nfz-szczecin.pl — Zachodniopomorski Oddziat Wojewddzki Narodowego Funduszu Zdrowia
http://www.kspms.org — Krajowe Stowarzyszenie Pielegniarek Medycyny Szkolnej
http://www.ptmr.info.pl — Polskie Towarzystwo Medycyny Rodzinnej

http://www.ptpaio.pl — Polskie Towarzystwo Pielegniarek Anestezjologicznych i Intensywnej Opieki
http://www.ptpr.org.pl — Polskie Towarzystwo Pielegniarstwa Ratunkowego

http://www.ptp.edu.pl — Polskie Towarzystwo Pediatryczne

http://www.ptgin.pl — Polskie Towarzystwo Ginekologiczne

http://www.pielegniarki.info.pl — Portal Pielegniarek i Potoznych

http://www.who.int - World Health Organization

www.oipip.pila.pl
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WAZNE ADRESY Z OBSZARU DZIAtANIA IZBY

Szpital Specjalistyczny im. Stanistawa Staszica
64-920 Pita, ul. Rydygiera 1

tel. (67) 210 65 55, fax (67) 212 40 85

e-mail: kancelaria@szpital.pila.pl
www.szpitalpila.pl

Szpital Powiatowy im. prof. Romana Drewsa
w Chodziezy .

64-800 Chodziez, ul. Zeromskiego 29

tel. (67) 282 92 21, fax (67) 282 93 21

e-mail: szpital @szpital-chodziez.pl
www.szpital-chodziez.pl

Wielkopolskie Centrum Pulmonologii

i Torakochirurgii im. Eugenii i Janusza Zeylandéw
Szpital w Chodziezy

64-800 Chodziez, ul. Strzelecka 32

tel. (67) 282 28 37, fax (67) 282 08 68

e-mail: chodziez@wcpit.org

www.wcpit.pl

Zespot Zaktadéw Opieki Zdrowotnej w Czarnkowie
64-700 Czarnkdw, ul. Kosciuszki 96

107 Szpital Wojskowy z Przychodnia SPZOZ w Watczu
78-600 Watcz, ul. Kotobrzeska 44

tel./fax 261 472 809

e-mail:sekretariat@107sw.pl

www.107sw.pl

Zaktad Opiekuriczo-Leczniczy SP ZOZ
»,Lesna Ustror” w Tucznie

78-640 Tuczno, ul. Staszica 5

tel.(67) 259 31 30

fax (67) 259 30 04 wew. 14

e-mail: szpitaltuczno@poczta.onet.pl
www.sanatoriumtuczno.org

Zespot Opieki Zdrowotnej w Wagrowcu
62-100 Wagrowiec, ul. Kosciuszki 74
tel. (67) 268 15 00 fax (67) 268 50 77
e-mail: sekretariat@szpitalwagrowiec.pl
www.szpitalwagrowiec.pl

Szpital Powiatowy w Wyrzysku Sp. z 0.0.
89-300 Wyrzysk, ul. 22 Stycznia 41
tel. (67) 210 98 63, fax (67) 286 24 63

tel. (67) 352 81 70 fax (67) 352 81 71
e-mail: sekretariat@zzozczarnkow.x.pl
www.zzozczarnkow.x.pl

Szpital Powiatowy im. Jana Pawtfa Il w Trzciance

64-980 Trzcianka, ul. Sikorskiego 9

tel. (67) 352 31 00 fax (67) 352 32 99
e-mail: kancelaria@szpital-trzcianka.pl
www.szpital-trzcianka.pl

e-mail: szpitalwyrzysk@wp.pl
www.szpitalwyrzysk.com

Szpital Powiatowy im. Alfreda Sokotowskiego w Ztotowie

77-400 Ztotdw, ul. Szpitalna 28

tel. (67) 263 22 33, fax (67) 263 58 78
e-mail: skretariat@szpital.zlotow.pl
www.szpital.zlotow.pl

DOMY POMOCY SPOtECZNEJ

DPS w Srebrnej Gorze

62-120 Wapno, Srebrna Géra 62

tel. (67) 261 14 65, fax (67) 268 73 88
e-mail: dpssg@o02.pl
www.dps-srebrnagora.pl

DPS w Trzciance

64-980 Trzcianka, ul. 27 Stycznia 41
tel./fax (67) 216 23 66

e-mail: dps@dps-trzcianka.pl
www.dps-trzcianka.pl

DPS w Watczu

78-600 Watcz, ul. Orla 35
tel. (67) 38737 77

e-mail: kontakt@dpswalcz.pl
www.dpswalcz.pl

DPS w Wieleniu

64-730 Wielen, ul. Fryderyka Chopina 9
tel. (67) 256 10 55, fax (67) 256 12 40
e-mail: sekretariat@dpswielen.com.pl
www.dpswielen.com.pl

Stowarzyszenie im. Ks Jerzego Niwarda
Musolffa Hospicjum Mitosiernego
Samarytanina

62-100 Wagrowiec,
Pl.Kard.S.Wyszyniskiego 1

tel./fax (67) 268 92 54

e-mail: musolff@hospicjumwagrowiec.pl
www.hospicjumwagrowiec.pl

DPS w Pile

64-920 Pita, ul. 11 Listopada 40
tel./fax (67) 212 26 43

e-mail: sekretariat@dps.pila.pl
www.dps.pila.pl

DPS w Chodziezy

64-800 Chodziez, ul. Ujska 47
tel. (67) 282 14 09,

fax (67) 282 06 30

e-mail: dps@dpschodziez.pl
www.dpschodziez.pl

DPS w Debnie

89-310 tobzenica, Debno 27
tel./fax (67) 286 18 20
e-mail: dps@dps-debno.pl
www.dps-debno.pl

DPS w Falmierowie

89-311 Falmierowo 1

tel. (67) 286 32 26

e-mail: dps@dpswfalmierowie.pl
www.dpswfalmierowie.pl

DPS w Rzadkowie

64-810 Kaczory, ul.Szybownikéw 5
tel. (67) 283 11 39,

fax (67) 283 11 40

e-mail: centrumdps@wp.pl
www.dpsrzadkowo.pl

www.oipip.pila.pl

Hospicjum Siéstr Sw. Elzbiety

w Ztotowie

77-400 Ztotdéw, ul. Panny Marii 7

tel. /fax (67) 263 28 60,

e-mail: hospicjum@hospicjum-zlotow.pl
www.hospicjum-zlotow.pl

DPS Zgromadzenia Siéstr Franciszkanek
Rodziny Maryi w Wieleniu

64-730 Wielen, ul. Staszica 2

tel. (67) 256 10 33, (67) 256 10 73,
e-mail: kancelaria@dpswielen.pl
www.zdpswielen.pl

DPS w Chlebnie

89-310 tobzenica, Chlebno 8

tel. (67) 286 11 34, fax (67) 286 00 14
e-mail: kadry@dpswchlebnie.pl
www.dpswchlebnie.pl

DPS w Gebicach

64-707 Gebice, ul. Kasztanowa 45
tel./fax (67) 255 14 24

e-mail: secretariat@dpsgebice.pl
www.dpsgebice.pl

Hospicjum Domowe

im. Stugi Bozej S. Leszczynskiej
64-920 Pita, ul. Krélewska 8
tel. /fax (67) 353-23-31

e-mail: tpch25@poczta.onet.pl
http://tpch.pila.pl



SZPITAL POWIATOWY _
IM. PROF. ROMANA DREWSA W CHODZIEZY

KONTAKT:

Szpital Powiatowy
im. Romana Drewsa w Chodziezy

ul. Zeromskiego 29
64-800 Chodziez

tel. 67 28 29 221
fax 67 28 29 321

e-mail: szpital@szpital-chodziez.pl
internet: szpital-chodziez.pl
BIP: sp-chodziez.ebip.info

ODDZIALY SZPITALA: :
ODDIZIAL

WEWNETRINY

- Oddzial choréb wewnetrznych

- Oddzial dzieciecy

- Oddzial polozniczo-ginekologiczny

- Oddzial chirurgii ogdlnej

- Oddzial urazowo-ortopedyczny

- Oddziat anestezjologii i intensywnej
terapii medycznej

- Oddzial rehabilitacji ogélnoustrojowej

KOMORKI PIERWSZEGO KONTAKTU:

- Centralna izba przyjeé
- Oddziat ratownictwa medycznego

PRACOWNIE DIAGNOSTYCZNE:

- Centralne Laboratorium Analityczne

- Pracownia Diagnostyki Obrazowej

- Pracownia Endoskopii

- Pracownia EKG wysitkowego, badan
holterowskich i spirometrii

- Pracownia USG

www.szpital-chodziez.pl



SZPITAL POWIATOWY

IM. ALFREDA SOKOtOWSKIEGO W ZtOTOWIE

Potozenie na styku czterech wojewddztw oraz bogata oferta lecznicza sprawia, ze z naszych
ustug korzystaja mieszkancy nie tylko powiatu ztotowskiego. Oprdcz opieki stacjonarnej w odd-
ziatach szpitalnych oferujemy swiadczenia ambulatoryjne w poradniach specjalistycznych i pra-
cowniach diagnostycznych. Szpital zapewnia pomoc dorazng w zakresie ratownictwa medyczne-
go oraz udziela swiadczen w nocnej i Swigtecznej opiece zdrowotnej. Na terenie Szpitala funkc-
jonuje Centrum Zdrowia Psychicznego, Zaktad Opiekuniczo-Leczniczy i Rehabilitacja Ambulatory-
jna. Prowadzimy Hospicjum Domowe oraz bezptatng Szkote Rodzenia.

Szpital Powiatowy im. Alfreda Sokotowskiego w Ztotowie spetnia najwyzsze wymogi i dokta-
da staran, aby opieka dostarczana pacjentom byta najwyzszej jakosci: bezpieczna i skuteczna, co
potwierdzajg uzyskane certyfikaty:

- Certyfikat Akredytacyjny Ministra Zdrowia Nr 2019/34 i 2015/62
- Certyfikat 1ISO 9001:2015

- Certyfikat ISO/IEC 27001:2013

- Certyfikat 1SO 45001:2018

- Certyfikat 1ISO 14001:2015

- Certyfikat ,,Szpital bez bolu”

- Certyfikat ,,Bezpieczny szpital to bezpieczny pacjent”

9

poge. Y
KONTAKT:

Szpital Powiatowy im. Alfreda Sokotowskiego w Ztotowie
ul. Szpitalna 28, 77-400 Ztotéw

Tel. 67 263 25 10 e-mail: sekretariat@szpital.zlotow.pl
Fax 67 263 58 78 http:// szpital.zlotow.pl
Centrala 67 263 22 33 BIP: bip.szpital.zlotow.pl

Serdecznie zapraszamy do wspotpracy: lekarzy, pielegniarki, potozne, ratownikéw medycznych
oraz pozostaty personel medyczny.



ODDZIALY SZPITALA

e (Oddziat potozniczo-ginekologiczny z po-
doddziatem noworodkow

e Oddziat chirurgiczny z pododdziatem
chirurgii urazowo-ortopedycznej

PORADNIE PRZYSZPITALNE e Oddziat wewnetrzny

e Odziat anestezjologii i intensywnej terapii
Poradnia chirurgiczna

Poradnia reumatologiczna
Poradnia pulmonologiczna
Poradnia geriatryczna

Poradnia choréb wewnetrznych
Poradnia pediatryczna

Poradnia ginekologiczno-potoznicza
Poradnia otolaryngologiczna
Poradnia kardiologiczna
Poradnia chirurgii onkologicznej
Poradnia ortopedyczna
Poradnia leczenia uzaleznien
Poradnia neurologiczna
Poradnia urologiczna

e Oddziat dzieciecy

e Oddziat medycyny ratunkowej

e Oddziat medycyny paliatywnej

e Oddziat leczenia alkoholowych zespotéw
abstynencyjnych (detoksykacyjny)

Zaktad opiekuriczo-leczniczy

Oddziat terapii uzaleznier od alkoholu
Nocna i Swigteczna opieka zdrowotna
Zespoty ratownictwa medycznego
Dziat rehabilitacji

Hospicjum domowe ® Pracownie RTG

Szkota rodzenia * Pracownia Tomografii Komputerowej

Centrum Zdrowia Psychicznego (oddziat e Laboratorium analityki medycznej z pra-

psychiatryczny, oddziat dzienny psychia- cownig mikrobiologii i serologii
tryczny, poradnia zdrowia psychicznego, ® Pracownia diagnostyki sonograficznej
zespot leczenia Srodowiskowego). i endoskopowej

Serdecznie zapraszamy do skorzystania z naszych ustug.



Szpital Powiatowy w Wyrzysku Sp. z o.0.
ul. 22 Stycznia 41, 89-300 Wyrzysk

= SEML
ej\ *eti 3;*3 X
tel.: +48 67 286 26 22  e-mail:szpitalwyrzysk@wp.pl & * % | .)
fax: +48 67 286 24 63  http://szpitalwyrzysk.com SZPITAL . 1

Szpital Powiatowy w Wyrzysku Spolka z o0.0. jest podmiotem
leczniczym III poziomu referencyjnosci, ktory aktualnie dysponuje
czterema oddzialami szpitalnymi: zewnetrzny, ZOL, dziecigcy
i rehabilitacja neurologiczna oraz prowadzi szes¢ poradni
specjalistycznych: chirurgiczng, ginekologiczno-poloznicza,
kardiologiczna, onkologiczng, ortopedyezna i urologicznag.
Dodatkowo w swojej strukturze posiada: Izbe przyjec¢, Laboratorium
Analityczne, Pracownie RTG i USG, Pracownie fizjoterapii, Pracownie
Endoskopii oraz dwa Zespoly ratownictwa medycznego. Szpital
posiada wysokospecjalistyczna kadre o duzym doswiadczeniu
w zakresie lecznictwa, pielggnacji, diagnostyki oraz rehabilitacji.

Prezes Zarzadu - 67 210 98 63
Glowny Ksiegowy — 67 210 98 64

Przelozona Pielegniarek - 67 210 98 60

Izba Przyjec — 67 210 98 42
ZOL - 67 210 98 39
Oddzial wewnetrzny - 67 210 98 23

Oddzial Rehabilitacji neurologicznej — 67 210 98 38
Poradnie: kardiologiczna, urologiczna - 67 210 98 55
Poradnia polozniczo - ginekologiczna - 67 210 98 56
Poradnie: chirurgiczna, ortopedyczna - 67 210 98 58

Pracownia Endoskopii - 67 210 98 41

Pracownia Fizjoterapii - 67 210 98 48 oV

Sad Rejonowy w Poznaniu, IX Wydzial Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego;
KRS: 0000358517  Kapital zakl: 9 660 000 zI; PKD 86.10.7; NIP: 764-26-40-360; REGON: 301457850



ZAKLAD DOSKONALENIA ZAWODOWEGO

e - Centrum Doskonalenia Kadr Medycznych
64-920 PILA, ul. Browarna 19
= i tel. 67 213 15 74, , tel. kom. 723 405 247
e A S e

zdz.pila.pl, e-mail: kursy@zdz.pila.pl
facebook.com/zdz.pila

Profesjonalne kursy i szkolenia dla pielegniarek i poloznych

SPECJALIZACYJNE:

» Pielegniarstwo chirurgiczne

» Pielegniarstwo ratunkowe

» Pielegniarstwo operacyjne

> Pielegniarstwo rodzinne dla pielegniarek i dla potoznych
» Pielegniarstwo opieki diugoterminowej

P Pielegniarstwo anestezjologiczne i intensywnej opieki

» Pielegniarstwo internistyczne

» Pielegniarstwo pediatryczne

» Pielegniarstwo ginekologiczno-potoznicze dla potoznych
P Pielegniarstwo opieki paliatywnej

Centrum Doskonalenia
Kadr Medycznych

Phactmekd sadoers w poblii mieiica ubshenial

SPECJALISTYCZNE:

» Pielegnowanie pacjenta dorostego wentylowanego mechanicznie

» Wykonanie badania spirometrycznego

P Rehabilitacja os6b z przewleklymi zaburzeniami psychicznymi

» Szczepienia ochronne dla pielegniarek i dla poloznych

» Monitorowanie dobrostanu plodu w czasie cigzy i podczas porodu (KTG)
> Wykonanie i interpretacja zapisu elektrokardiograficznego u dorostych
» Resuscytacja krazeniowo-oddechowa noworodka

P> Leczenie ran dla pielegniarek i dla potoznych

» Podstawy opieki paliatywnej

» Edukator w cukrzycy

» Resuscytacja krazeniowo-oddechowa

» Wywiad i badania fizykalne

» Edukacja i wsparcie kobiety w okresie laktacji dla poloznych

» Terapia bélu ostrego u doroslych

| KWALIFIKACYJNE:

> Pielegniarstwo rodzinne dla pielegniarek i potoznych
» Ochrona zdrowia pracujgcych
> Pielegniarstwo srodowiska nauczania i wychowania
» Pielegniarstwo psychiatryczne

POZOSTALE KIERUNKI KURSoW - WEDLUG POTRZEB
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OKREGOWA IZBA PIELEGNIAREK I POLOZNYCH Z SIEDZIBA W PILE
64-920 Pila, ul. Motylewska 9 tel./fax (67) 351-94-24, tel. (67) 351-94-25

e-mail: oipippila@pro.onet.pl, www.oipip.pila.pl,
KONTO: ING Bank $laski 70 1050 1520 1000 0023 1185 8670

Informator opracowali: Marcin Michlewicz - redaktor odpowiedzialny,
Joanna Niedzielska - sekretarz, Natalia Korta, Justyna Polcyn
OIPiP z siedziba w Pile nie ponosi odpowiedzialnosci za tres¢ ogloszen reklamowych




