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Hasto ISN na rok 2014
A force for change - A vitalresource for health,
czyli:
Pielegniarki s3 sila na rzecz zmian,
kluczowymi zasobami na rzecz zdrowia.

Wyciag z protokotu z posiedzenia
Prezydium Okregowej Rady

Pielegniarek i Potoznych
w Czestochowie w dniu 22 stycznia 2014 roku

- Stwierdzono prawo wykonywania zawodu pielegniarki i wpi-
sano do rejestru Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych
w Czestochowie jedng pielegniarke.

- Wykreslono z Okregowego Rejestru Pielegniarek i Poto-
znych w Czestochowie jedng pielegniarke.

- W zaswiadczeniach o prawie wykonywania zawodu wpi-
sano adnotacje urzedowg o zaprzestaniu wykonywania za-
wodu na czas nieokreslony dla dwdch pielegniarek i dwdch
potoznych.

- Przyznano dofinansowania ksztatcenia podyplomowego
pielegniarek i potoznych za szkolenie specjalizacyjne ,Pie-
legniarstwo psychiatryczne” dla 2 pielegniarek na kwote
1,400.00 zt oraz dla jednej potoznej za szkolenie spe-
cjalizacyjne ,,Pielegniarstwo potoznicze” 680.00 zt.

- Przyznano pomoc finansowg z Funduszu Ratowania Zycia
i Wypadkéw Losowych dla pieciu pielegniarek na kwote
10.000.00zt.

- Stwierdzono posiadanie przez pielegniarke kwalifikacji
zawodowych zgodnych z wymogami wynikajgcymi z prze-
piséw prawa Unii Europejskiej.

- Dokonano wpisu do rejestru podmiotéw prowadzacych
ksztatcenie podyplomowe pielegniarek i potoznych: pod
numerem 1/2014 kursu kwalifikacyjnego ,Pielegniarstwo
opieki dtugoterminowej”- program przeznaczony dla
pielegniarek i potoznych, organizatorem ksztatcenia jest
SPHINX” BIURO KONSULTINGOWE- Jan Zelechowski.

- Podjeto jedng Decyzje w sprawie wykreslenia pielegniarki
z Okregowego Rejestru Pielegniarek i Potoznych w Czesto-
chowie z powodu zrzeczenia sie prawa wykonywania
zawodu. |
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11.02.2014r. W Wojewddzkim Szpitalu Specjalistycznym
odbyt sie konkurs na stanowisko Pielegniarki oddziatowej
szpitalnego oddziatu ratunkowego. Przedstawiciele ORPiP
brali udziat w posiedzeniu komisji konkursowej. Konkursu nie
rozstrzygnieto.

11.02.2014r. W Wojewddzkim Szpitalu Specjalistycznym
odbyt sie konkurs na stanowisko Pielegniarki oddziatowej izby
przyje¢ przy ul. PCK 7. Przedstawiciele ORPiP brali udziat
w posiedzeniu komisji konkursowej na ww. oddziale. Nowo
wybranej Oddziatowej serdecznie gratulujemy.

12.02.2014r. Przewodniczaca ORPiP uczestniczyta w Jubi-
leuszu 40-Lecia Dziatalnosci Narodowego Funduszu Ochrony
Zdrowia. Obchody Jubileuszu odbyty sie w Sali sesyjnej Urzedu
Miasta Czestochowy.

13.02.2014r. Przewodniczaca ORPIiP uczestniczyta w posie-
dzeniu Komisji Ksztatcenia przy NRPiP w Warszawie.
20.02.2014r. W Biurze NIPiP w Warszawie odbyty sie obrady
Konwentu Przewodniczacych Okregowych Rad Pielegniarek
i Potoznych. W obradach uczestniczyta Przewodniczaca ORPIP.
20.02.2014r. W siedzibie OIPiP odbyto sie posiedzenie Komisji
ds. Ksztatcenia i Doskonalenia Zawodowego Pielegniarek i Po-
toznych. Rozpatrzono pozytywnie cztery wnioski na tgczna
kwote 2 200.00 zt..

20.02.2014r. W siedzibie OIPiP odbyto sie posiedzenie
Komisji ds. Pomocy w Trudnych Sytuacjach Losowych.
Rozpatrzono pozytywnie cztery wnioski na tgczng kwote
3500.00z..

20.02.2014r. W siedzibie OIPiP odbyto sie posiedzenie
Prezydium Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w Czesto-
chowie.

22.02.2014r. Przewodniczaca ORPIP uczestniczyta w uro-
czystosci wreczenia Statuetek Starosty Czestochowskiego ,Za
zastugi dla powiatu” — 2013.Uroczystos¢ odbyta sie w Fil-
harmonii Czestochowskiej. [ |

UWAGA!
PRZYPOMINAMY O OBOWIAZKU
AKTUALIZACJII DANYCH W REJESTRZE
PIELEGNIAREK I POLOZNYCH
PROWADZONYM PRZEZ OKREGOWA
RADE PIELEGNIAREK I POLOZNYCH
W CZESTOCHOWIE

Kolezanki i Koledzy!

Przypominamy wszystkim Cztonkom Samorzadu o obowigzku
aktualizacji w rejestrze swoich danych osobowych, tj.:

- zmiany nazwiska celem wpisania do dokumentu (do biura
okregowej izby nalezy dostarczy¢ oryginat prawa wyko-
nywania zawodu wraz z odpisem skroconego aktu mat-
zenstwa),

- zmiany adresu zamieszkania celem uzupetnienia zmian
wrejestrze,

- zmiany miejsca pracy celem uzupetnienia zmian w reje-
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- ukonczonego ksztatcenia podyplomowego: szkolenia, kur-
sy, specjalizacje, studia, itp. (do biura okregowej izby
nalezy dostarczy¢ dyplom ukonczenia ww form ksztat-
cenia, uzyskania stopni i tytutéw naukowych, a w przy-
padku specjalizacji dostarczy¢ dyplom specjalisty i oryginat
prawa wykonywania zawodu).

Ponadto aktualizacji danych wymagaja:

- zniszczenie lub zagubienie prawa wykonywania zawodu

- zaprzestanie wykonywania zawodu pielegniarki/potoznej,

- przebywanie na urlopie wychowawczym, zasitku rehabi-
litacyjnym,

- bezrobotne, ktore sg zarejestrowane w urzedzie pracy,

- przejscie na emeryture lub rente.

Z uwagi na zapis art. 46 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawo-
dach pielegniarki i potoznej- pielegniarki i potozne wpisane do
rejestru, o ktérych mowa w art. 43 ust.1 sg zobowigzane do
niezwtocznego zawiadomienia wiasciwej okregowej rady
pielegniarek i potoznych o wszelkich zmianach danych, jednak
nie pdzniej niz w terminie 14 dni od dnia ich powstania.

Aktualizacji danych mozemy dokonac osobiscie w siedzibie
izby w Dziale Prawa Wykonywania Zawodu /IV pietro, pokéj
405 / lub poprzez wypetnienie Arkusza aktualizacyjnego
danych osobowych

(do pobrania na stronie www.oipip.czest.pl)
i przestaniu go na adres:

OKREGOWA IZBA PIELEGNIAREK I POLOZNYCH
W CZESTOCHOWIE, UL. PULASKIEGO 25,
42-200 CZESTOCHOWA

W razie watpliwosci prosimy o kontakt z biurem OIPiP
w Czestochowie pod numerem telefonu 34 324 51 12,
503 008 946

INFORMACJA DLA 0SOB SKEADAJACYCH WNIOSKI
O DOFINANSOWANIE KOSZTOW KSZTALCENIA
LUB O POMOC FINANSOWA W TRUDNEJ SYTUACII
LOSOWEJ.

Aktualizacja danych w Rejestrze oraz regularne optacanie
skfadek cztonkowskich jest warunkiem rozpatrzenia wnio-
skow.

Prosimy aktualizowac swoje dane w Rejestrze
prowadzonym przez ORPiP w Czestochowie!!! m

INFORMACIE O PLACENIU SKLADEK
CZLONKOWSKICH

Obowigzek optacania sktadek w okreslonej wysokosci majg
wszystkie pielegniarki i potozne, ktdére posiadajg prawo
wykonywania zawodu i sg wpisane na liste cztonkéw Okre-
gowej Izby Pielegniarek i Potoznych w Czestochowie. Sktadki
cztonkowskie przekazuje sie na konto Okregowej Izby do 15
dnia kazdego miesigca za miesigc poprzedni. Dopuszcza sie
optacanie sktadek cztonkowskich ,z gory” za okres nie dtuzszy
niz 3 mieszace. [ |

Obwieszczenie
Prezesa Glownego Urzedu
Statystycznego
z dnia 20 stycznia 2014 r.

w sprawie przeciethnego miesiecznego
wynagrodzenia w sektorze
przedsiebiorstw bez wyptat nagrod
z zysku w czwartym kwartale 2012 r.

Na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 17 lipca 1998 r.
0 pozyczkach i kredytach studenckich (Dz. U. Nr 108, poz. 685,
z pézn. zm.") oglasza sie, ze przecietne miesieczne
wynagrodzenie w sektorze przedsiebiorstw bez wy-
ptat nagréd z zysku w czwartym kwartale 2013 r.
wyniosto 4004,35 zi.

Wyciag z uchwaty Nr 19, VI Krajowego Zjazdu
Pielegniarek i Potoznych
z dnia 7 grudnia 2011 r.

Okresla sie miesieczng sktadke cztonkowska w wyso-

kosci:

1) 1% miesiecznego wynagrodzenia zasadniczego w przy-
padku zatrudnienia na stanowisku pielegniarki lub poto-
znej na podstawie umowy o prace albo na podstawie
stosunku stuzbowego.

2) 0,5% miesiecznej emerytury, renty lub $wiadczenia
przedemerytalnego,

3) 1% przecietnego miesiecznego wynagrodzenia dla przed-
siebiorstw bez wyptat z zysku, ogtaszanego przez Prezesa
GUS za ostatni kwartat poprzedniego roku kalen-
darzowego w odniesieniu do osob wykonujgcych zawod
pielegniarki, potoznej w ramach dziatalno$ci gospodarczej
— indywidualnej badz grupowej praktyki zawodowej, a ta-
kze innych czlonkéw samorzadu zobowigzanych do
optacania skfadek nie wymienionych w pkt 1-2, w tym
rowniez pielegniarek i potoznych wykonujgcych zawdd
wytgcznie poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, ktdre
nie ztozyty wniosku o wykreslenie z rejestru pielegniarek i
potoznych.

Skiadka na rok 2014 dla osdb
wykonujacych zawéd w ramach
dziatalnosci gospodarczej lub zatrudnienia
na umowy cywilno-prawne
wynosi 40,00 zt miesiecznie

Z opfacania sktadek cztonkowskich zwolnione sg pielegniarki,
potozne:

1) bezrobotne, ktére sg zarejestrowane w urzedzie pracy,

2) przebywajace na urlopie wychowawczym lub pobierajgce
zasitek rehabilitacyjny,

3) ktdre zaprzestaty wykonywania zawodu i ztozyty wniosek
odnosnie zaprzestania wykonywania zawodu.

Sktadki nalezy wptacac na konto :

MILLENNIUM BANK 82 1160 2202 0000 0001 2869 0101
|

©
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Nr rejestru
ARKUSZ AKTUALIZACYJNY

danych osobowych w rejestrze pielegniarek, rejestrze potoznych
prowadzonym przez Okregowg Rade Pielegniarek i Potoznych
w Czestochowie

A. Dane osobowe

1. Nazwisko I | I | | I | I I | I | | I | I I | I | | I | I I |

Imiona A Y I ) S S Y A A A A A A A A S S NS S A A A A A

Data i miejsce urodzenia |___ || | 1 - 1= 11| e

Numer ewidencyjny PESEL 0

2
3
4. Nr zaswiadczenie o prawie wykonywaniazawodu I | |||
5

. Adres zameldowania: KOd POCZE. |1 11 11 1o,

B. Dane o wyksztaiceniu

6. Licencjat
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Nazwa uczelni ... s 1T
DYPIOM NEciii e data wydania ..ooveiiici

8. Ksztalcenie podyplomowe

KUrs KWalifiKaCYJNY ..o data ..o
OFGANIZATOL ..o,
KUTS SPECJAIISLYCZNY ..ooviiiiieeeeeeeeeee e data ..o
OrgaANIZATON oo
KUrs dOKSZEQICAJACY ....oviviiiciiiceee s data ..o
OFGaANIZAEON ..o,
SPECTALIZACTA — ...ttt ettt
NF AYPIOMU oo, data UKONCZENIA ...c.cccoooveveveviveeeeeeeee,
OrGANIZATON .ottt ettt a ettt a bt b1t b bbbt ettt ettt

Uzyskany stopien naukowy (dziedzina stopnia naukowego, data uzyskania, nazwa jednostki
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9. Zatrudnienie podstawowe

NP AN W1 = To (U o] =T USRI .
Lo [t 4= 1 = o [0 o = [0y Y
telem . zatrudniona od ... O i .
oddzial - ..o SEANOWISKO .oviiciiiiicc e

Rodzaj zatrudnienia: ] umowa o prace, ] umowa cywilnoprawna, [] stosunek stuzbowy,

] wolontariat, ] praktyka zawodowa

10. Zatrudnienie dodatkowe:
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Yo [t 4= 1 = o U o= o)V
el . zatrudniona od ... AO o .
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Rodzaj zatrudnienia: L1 umowa o prace, L1 umowa cywilnoprawna, [] stosunek stuzbowy,

] wolontariat, ] praktyka zawodowa

©  NAZWa ZaKIAAU PracCy ..ottt ettt e et e e e et e e e s be e e e be e e s sateeeebbeeesbeeesbeeesaseeeanrees
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Rodzaj zatrudnienia: [ umowa o prace, 1 umowa cywilnoprawna, [] stosunek stuzbowy,

] wolontariat, ] praktyka zawodowa

(data) (podpis wnioskodawcy)

Informacja o administratorze danych

1. Podstawa prawna przetwarzania danych osobowych - art. 31 ustawy z 1 lipca 2011 r. o samorzadzie
pielegniarek i potoznych (Dz.U.11.174.1038) oraz art. 48 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach
pielegniarki i potoznej (Dz.U.11.174.1039)

2. Administratorem danych osobowych jest Przewodniczgaca Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w
Czestochowie

3. Adres siedziby: 42-200 Czestochowa, Putaskiego 25
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Stanowisko Nr 4 w sprawie sytuacji
pielegniarek i pielegniarzy systemu
ratownictwa medycznego

Stanowisko Nr 4
Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych
z dnia 16 stycznia 2014 r.

w sprawie sytuacji pielegniarek i pielegniarzy
systemu ratownictwa medycznego

Prezydium NRPiP realizujgc dziatania wynikajgce z ustawy
0 samorzadzie pielegniarek i potoznych zwraca ponownie uwa-
ge na nieprawidtowosci wynikajace z praktyk kadry zarza-
dzajacej niektorych podmiotéw leczniczych.

Powyzsze nieprawidtowosci dotyczg zwalniania pielegniarek
i pielegniarzy wykonujgcych zawdd w ramach systemu Pan-
stwowego Ratownictwa Medycznego i zatrudnienie na ich
miejsce ratownikéw medycznych. Zgodnie z obowigzujacymi
przepisami prawa art. 36 ust. 1 ustawy o Parfstwowym
Ratownictwie Medycznym w skiad zespotu ratownictwa
medycznego wchodzi m. in. pielegniarka systemu lub ratownik
medyczny. Wskazuje to, iz powyzsze grupy zawodowe
posiadajg te same uprawnienia do wykonywania $wiadczen
zdrowotnych w zakresie ratownictwa medycznego.

Brak jest uzasadnienia dla dziatan dysponentdéw jednostek,
ktdrzy zwalniajg pielegniarki a na ich miejsca zatrudniaja
ratownikéw medycznych.

Wskazujemy, iz projekt Zarzadzenia Prezesa NFZ w sprawie
okreslenia kryteridw oceny ofert w postepowaniu w sprawie
zawarcia umowy o udzielenie $wiadczen opieki zdrowotnej
w pozycji — ratownictwo medyczne wprowadza zmiany
nazewnictwa dla zawodu systemu ratownictwa medycznego,
okreslajac je jako ,personel nielekarski".

Takie dziatania sg niedopuszczalne i budzg sprzeciw naszego
Srodowiska, przyjeta nomenklatura nazewnictwa praco-
wnikow wykonujacych $wiadczenia zdrowotne w Systemie
Ratownictwa Medycznego zostata jasno okreslona w ustawie o
Panstwowym Ratownictwie Medycznym, dlatego tez niezrozu-
miatym jest wprowadzanie nowych niezgodnych ze stowni-
kiem ustawy o Pafstwowym Ratownictwie Medycznym okre-
$len dla pracownikdw systemu.

Prezydium NRPIP stwierdza, iz powyzsze dziatania sg wstepem
do likwidacji stanowisk pracy pielegniarek i pielegniarzy w sy-
stemie Ratownictwa Medycznego. Takie dziatania w ocenie
samorzadu sg przejawem dyskryminacji zawodu pielegniarki
i pielegniarza oraz brakiem odpowiedzialnosci za wydatko-
wanie $rodkoéw publicznych w tym takze z funduszy Unii Euro-
pejskiej na przygotowanie wysokospecjalistycznej kadry
pielegniarek i pielegniarzy, ktdrzy z chwilg powstania projektu
systemu ratownictwa medycznego ten system tworzyli. |

Sekretarz NRPiP
Joanna Walewander

Prezes NRPiP
Grazyna Rogala-Pawelczyk

Harmonogram dziatan
zwigzanych z wdrazaniem
Klasyfikacji ICNP®
do praktyki:

W dniu 14.01.2014r.:

1) Dyrektor Centrum Systemow Informacyjnych
Ochrony Zdrowia podpisat Rekomendacje Rady ds.
e-zdrowia w Pielegniarstwie, dotyczacg wzoru elektroni-
cznej dokumentacji pielegniarskiej. Tego samego dnia
Rekomendacja zostata przekazana do Departamentu
Pielegniarek i Potoznych.

2) rozpoczeto procedure ttlumaczenia Klasyfikacji
ICNP(R) wersji 2013.

W zwigzku z powyzszym rozpoczety sie przygotowania do
pilotazu opracowanej elektronicznej dokumentacji
medycznej.

3) wdniu 14.01.2014 r. dr n. o zdr. Dorota Kilanska uczestni-
czyta w Warszawie w konferencji CSIOZ ,,Zintegrowane
prototypy Internetowego konta pacjentow (IKP)
oraz e-Recepty — wnioski dla kolejnych projektow
informatyzacji ochrony zdrowia”

Podczas konferencji przedstawiono m.in. zasady przekazy-
wania dokumentacji tworzonej przez podmioty, podano
informacje o przesunieciu termindw obowigzywania doku-
mentacji elektronicznej

Obowigzuje rozporzadzenie moéwigce o terminie wdrozenia
14.08.2014 r., jednoczesnie méwi sie o nowych datach obo-
wigzywania poszczegolnych elementéw projektu informaty-
zacji: Elektroniczna dokumentacja 1.08.2017, Elektroniczne
Zlecenie 1.3.2017r.

Przedstawiona zostata takze propozycja obiegu dokumentu
w systemie: dokument, ktéry powstanie w podmiocie, ktéry go
wytworzyt pozwoli na informacje, kto go wytworzyt, jaki
pracownik podpisat — ,indeks IDM (Internetowy Dokument
Medyczny)” bedzie wskazywat, gdzie dokumentacja funkcjo-
nuje. Wnioskujgcy o dany dokument, ktéry ma na to zgode od
pacjenta i zamawia dokumentacje, wypetnia wniosek, trafia do
platformy gromadzenia i przetwarzania danych ,P1”, jest tam
weryfikowany i przekazywany do ustugodawcy przez P1 i ustu-
godawca tworzy dokument i okresla, w jaki sposdb zostanie
udostepniony, nastepnie weryfikacja dokumentu nastepuje
poprzez konto przez P1 i trafia do ustugodawcy, ktory zamowit
dokumentacje, pobiera dokumentacje poza platforma P1. Gdy
dokument dotrze do wnioskujgcego generowane jest potwier-
dzenie otrzymania dokumentacji. Moze byc takze przekazane
poprzez nagranie na ptyte i wystany pocztg do zamawiajgcego.
Propozycja zostata skrytykowana przez obecnych. [ |

Opracowata:
mgr Aleksandra Snieg
Wiceprezes NRPiP
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KALENDARIUM PRAC
zwigzanych z opracowaniem
dokumentacji elektronicznej na podstawie Klasyfikacji ICNP®

Udziat Naczelnej Rady Pielegniarek i

Lp. Data Dziatania Poloznych Uwagi
1. 18 lutego | Zarzadzenie nr 12/2010 Dyrektora 1. Uchwata Naczelnej Rady Udziat w
2010 Centrum Systeméw Informacyjnych Pielegniarek i Potoznych w sprawie posiedzeniach
Ochrony Zdrowia z dnia 18 lutego 2010 udziatu cztonkéw Naczelnej Rady w zgodnie z
roku w sprawie powotania Rady ds. pracach Rady ds. MKPP: Monika harmonogramem prac
Miedzynarodowej Klasyfikacji Praktyki Kowalska Rady.
Pielegniarskiej ICNP® 2. Uchwata Nr 61 Naczelnej Rady
Pielegniarek i Potoznych z dnia 28
marca 2012r. w sprawie wytypowania
przedstawicieli NRPiP do uczestnictwa
w pracach Rady ds. Miedzynarodowej
Klasyfikacji Praktyki Pielegniarskiej
ICNP®: Aleksandra Snieg i Mariola
Gtowacka
2. 5 kwietnia | Zarzadzenie nr 9/2012 Dyrektora Powotanie Prezesa NRPiP dr n. med. Udziat w
2012 Centrum Systeméw Informacyjnych Grazyny Rogali-Pawelczyk w sktad Rady w | posiedzeniach
Ochrony Zdrowia z dnia 5 kwietnia 2012 | roli Wiceprzewodniczace;j. zgodnie z
roku w sprawie powotania Rady ds. e- harmonogramem prac
Zdrowia w Pielegniarstwie Rady
3. 11 wrzesnia | Zarzadzenie nr 40/2013 Dyrektora Powotanie przedstawicieli NRPiP w sktad Celem pracy Zespotu
2013 Centrum Systeméw Informacyjnych Zespotu ds. architektury dokumentacji, jest wypracowanie
Ochrony Zdrowia z dnia 11 wrzesnia pod przewodnictwem mgr Ewy Orawczak, | jednolitych wzoréw

2013 roku zmieniajgce zarzadzenie nr na podstawie uchwaty nr 722/VIP/2013 dokumentaciji
9/2012 Dyrektora Centrum Systeméw Prezydium NRPiP z dnia 18 czerwca 2013 | pielegniarskiej w
Informacyjnych Ochrony Zdrowia z dnia | roku w sprawie wytypowania ekspertow oparciu o standardy

5 kwietnia 2012 roku w sprawie NRPiP w zakresie opracowania planu opieki oraz
powotania Rady ds. e-Zdrowia w dokumentacji w poszczegdlnych obszarach | standardy wywiadu z
Pielegniarstwie. pielegniarstwa.: Aleksandra Snieg, Barbara | wykorzystaniem
Koniecznoé¢ zmiany zarzadzenia Burzyniska, Maria Kaleta, Mariola miedzynarodowych
wynikata ze zmian osobowych w Gtowacka, Mariola todzinska, Sabina skal.
sktadach zespotéw roboczych oraz Wiatkowska, Tadeusz Wadas, Teodor
wytonienia lideréw poszczegdlinych Murawa, Tomasz Krzysztyniak.
zespotow.
4. 18 Rekomendacja nr 1/2013 z dnia 1. Udziat w posiedzeniach Rady: dr n. Dyskusja cztonkow

pazdziernik | 11wrze$nia 2013 roku Rady ds. e- med. Grazyny Rogali-Pawelczyk - NRPiP na

a 2013 zdrowia w pielegniarstwie i wiceprzewodniczacej Rady ds. e- posiedzeniu w dniu 4
Akredytowanego przez Miedzynarodowa Zdrowia w Pielegniarstwie. grudnia 2013 roku
Rade Pielegniarek Centrum Badania i 2. Omoéwienie treéci Rekomendadii oraz udzielenie
Rozwoju ICNP® przy Uniwersytecie przez Wiceprezesa NRPiP Aleksandre | Péfnomocnictwa
Medycznym w todzi w sprawie projektu Snieg na posiedzeniu NRPiP w dniu 4 | Prezesowi NRPiP do
elektronicznej dokumentacji medycznej grudnia 2013 roku na podstawie podpisania ww.
w pielegniarstwie wraz z zatgcznikami: udziatu w dniu 26 listopada 2013 Rekomendacji.
Karta oceny stanu pacjenta, Karta roku w warsztatach nt. dokumentacji
wywiadu pielegniarskiego, Raport elektronicznej ICNP® na podstawie
pielegniarski MKKP zorganizowanych w CSIOZ.

5. 4 grudnia | Wystgpienia nt. postepu prac Szkolenie cztonkéw NRPiP. Zadeklarowanie

2013 roku | zwigzanych z opracowaniem wzoréw Planowanie warsztatéw nt. zastosowania | cztonkéw NRPiP
dokumentacji elektronicznej ICNP® na | wzoréw dokumentacji w formie udziatu w
podstawie MKKP: elektronicznej. warsztatach.

1. Wykorzystanie Klasyfikacji w praktyce
pielegniarskiej do dokumentowania
opieki — dr n. o zdr. Dorota Kilanska,

2. Rekomendowane przez Rade ds. e-
zdrowia wzory dokumentacji
elektronicznej — mgr Ewa Orawczak.
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Kim jest pielegniarka,
potozna w opiece zdrowotnej?

Prébe odpowiedzi na pytanie zadane w tytule nalezy rozpoczaé
od analizy celéw dziatania systemu opieki zdrowotnej: dostar-
czenia catej populacji mozliwie petnego zakresu $wiadczen
medycznych (dostepnosci opieki), zapewnienia ustug oraz
Swiadczen profilaktyczno-leczniczych i rehabilitacyjnych na
mozliwie najwyzszym poziomie (jakos$¢ opieki), organizowania
opieki w mozliwie najlepszy sposob, aby zapewni¢ optymalne
wykorzystanie istniejgcych zasobow (efektywnosci opieki),
systematycznego doskonalenia systemu w sposob satysfa-
kcjonujacy pacjentow i pracownikéw (dynamika systemu).

Integralng czescig systemu opieki zdrowotnej, ktéra
w sposob istotny przyczynia sie do wypetniania misji i reali-
zowania celéw tego systemu, jest pielegniarstwo. Jako ele-
ment w systemie ochrony zdrowia posiada ono wyodrebniong
strukture, ksztatcenie i doskonalenie, sprawuje nadzér nad
wykonywaniem zawodu, inspiruje kierunki badan naukowych,
odpowiada za dostosowanie praktyki zawodowej pielegniarek
i potoznych do potrzeb zdrowotnych spoteczenstwa.

Funkcje zawodu pielegniarki i potoznej oraz wynikajace
z nich zadania obejmujg: promocje zdrowia, zapobieganie
wypadkom, chorobom i niesprawnosci, opieke nad osobami
zdrowymi, chorymi i niepetnosprawnymi we wszystkich gru-
pach wiekowych, spotecznych oraz we wszystkich podmiotach
opieki zdrowotnej, niesienie ulgi w cierpieniu i w czasie umie-
rania, organizowanie wsparcia w rodzinie i innym grupom spo-
tecznym, wspotudziat w procesie diagnozowania, leczenia i re-
habilitacji.

Misje pielegniarstwa definiuje sie jako udzielanie pomocy
jednostkom, rodzinom, grupom w ocenianiu rozmiaru i osigga-
niu ich wtasnego fizycznego, psychicznego i spotecznego po-
tencjatu w petnym wyzwan srodowisku, w ktorym ludzie mie-
szkajg, ucza sie i pracuja.

Z tak sformutowanej misji pielegniarstwa w spoteczen-
stwie wywodza sie jego funkcje: podstawowe, regulacyjne
i pomocnicze. Najwazniejsze dla realizacji gtdwnego celu, misji
organizacji (systemu opieki zdrowotnej) sa funkcje podstawo-
we bezposrednio wptywajgce na jego osiggniecie. Obejmujag
one: leczenie, pielegnowanie i rehabilitacje. Kolejne funkcje —
regulacyjne nadajg kierunek dziataniu organizacji, sprawiaja,
ze wysitki jej cztonkéw skupiajg sie wokét dziatalnosci pod-
stawowej. Sag to funkcje zwigzane z kierowaniem, takie jak:
planowanie, organizowanie, przewodzenie, kontrolowanie. Sg
one wazne ze wzgledu na skutecznosc¢ organizacji wyrazong
w osigganiu celéw. Jednakze w literaturze wskazuje sie, ze sg
one odmiang funkcji pomocniczych, posrednio determinujgce
i wspierajgce osiggniecie gtéwnych celdéw organizacji. Funkcje
regulacyjne sg istotne, ale nalezy pamieta¢, ze to nie ze
wzgledu na funkcje pomocnicze powstata organizacja. Dla
systemu ochrony zdrowia i podsystemu pielegniarstwa fun-
kcjami pomocniczymi sg: badania haukowe, ksztatcenie kadr,
zarzadzanie. W podmiotach opieki zdrowotnej funkcjami po-
mocniczymi sg m.in.: obstuga finansowa, prace biurowe i te-
chniczne, utrzymanie porzadku, czynno$ci rezimu sanitar-
nego, zywienie.

J. Salvage, interpretujgc dokumenty WHO, wyrdznia cztery
gtéwne funkcje w pielegniarstwie:

1. $wiadczenie oraz organizowanie opieki zdrowotnej o cha-
rakterze promocyjnym, profilaktycznym, leczniczym, reha-
bilitacyjnym i opiekunczym. Petnienie tej funkcji uwaza sie
za najbardziej skuteczne, jesli realizowane jest zgodnie
Z regutami procesu pielegnowania,

2. edukacja pacjentdow lub klientéw oraz personelu opieki
zdrowotnej,

3. wspotpraca w zespotach opieki zdrowotnej: zespotach te-
rapeutycznych, opiekunczych, problemowych, organiza-
cjach zawodowych, spotecznych i politycznych,

4. dziaftania na rzecz rozwoju praktyki poprzez prowadzenie
badan naukowych, opracowanie i wdrazanie innowacyj-
nych rozwigzan, publikowanie osiggniec.

W pismiennictwie polskim funkcje pielegniarstwa dzieli sie na

0got na dwie grupy:

1. funkcje ukierunkowane na rzecz podmiotu opieki (osobe,
rodzine, grupe) zwigzane z podstawowymi funkcjami sy-
stemu opieki zdrowotnej. Nalezg do nich: funkcja pro-
mowania zdrowia, profilaktyczna, wychowawcza, terapeu-
tyczna, rehabilitacyjna, opiekuncza,

2. funkcje ukierunkowane na rozwéj zawodu i podsystemu
pielegniarstwa (w zarzadzaniu nazywane regulacyjnymi
i pomocniczymi). Nalezg do nich: funkcja ksztatcenia, za-
rzadzania, naukowo-badawcza.

Niezaleznie od przyjetego podziatu funkcji pielegniarstwa za-

wsze realizowane one bedg przez osoby posiadajgce odpo-

wiednie kwalifikacje: pielegniarki i potozne — osoby legitymu-
jace sie dyplomem szkoty pielegniarskiej, szkoty potoznych,
realizujgce pielegnowanie zawodowe oraz funkcje zawodowe
pielegniarskie, sprawujgce opieke nad cztowiekiem zdrowym

i chorym, w réznym wieku, w podmiocie opieki zdrowotnej,

W miejscu nauczania, wychowania, zamieszkania, przebywa-

nia, podlegajgce zmianom w zakresie wyksztatcenia, upraw-

nien i kompetencji oraz Swiadomosci zawodowe;j.

Praca pielegniarek i potoznych polega na wyuczonym, ce-
lowym i planowym podejmowaniu dziatan na rzecz cziowieka
potrzebujgcego, a ich aktywnos$¢ zawodowa ma na celu dopro-
wadzenie do utrzymania i promowania zdrowia, przywracania
zdrowia lub ograniczania skutkéw choroby, towarzyszenie pa-
cjentowi, cztowiekowi w zdrowiu, chorobie i niepetnospra-
wnosci, a takze ksztattowanie umiejetnosci samoopieki i opieki
ze strony najblizszych. Wérdd gtdwnych zadan zawodowych
pielegniarki, potoznej wskazuje sie m.in. zadania: diagnosty-
czne, lecznicze, rehabilitacyjne, opiekunicze, psychopedagogi-
czne.

Rola i pozycja pielegniarki, potoznej w systemie opieki
zdrowotnej zalezy od $wiadomosci zawodowej, profesjona-
lizmu, postrzegania tych grup zawodowych przez spoteczen-
stwo, podejscia do zarzadzania opiekg zdrowotna, postawy
kierowniczej kadry pielegniarskiej i postaw cztonkow zespotu
terapeutycznego. Pozostaje skorelowana z aktualnie przyje-
tym systemem opieki zdrowotnej, wigze sie z postrzeganiem
przez pracownikéw medycznych roli pacjenta w opiece zdro-
wotnej, a takze postrzeganiem przez pacjentow wiasnego
miejsca w opiece zdrowotnej.

Na przestrzeni lat rola pielegniarki i potoznej ulegata prze-
obrazeniom. W przesztosci pielegniarka, potozna koncentro-
wala sie na pielegnowaniu cztowieka chorego w szpitalu, na
pomocy w zaspokajaniu potrzeb biologicznych cztowieka,
wykonywaniu réznych czynnosci ,dla” i ,za” pacjenta oraz re-
alizowaniu zlecen lekarskich.

Wspotczesne pielegniarstwo to pielegnowanie w zdrowiu
i w chorobie, pomoc w zaspokajaniu ztozonych potrzeb zdro-
wotnych cztowieka jako jednostki biopsychospotecznej, kultu-
rowej i duchowej, samodzielne Swiadczenie ztozonej opieki
pielegniarskiej, wspdtpraca zespotowa, wykonywanie zlecen
lekarskich, udziat w procesie terapeutycznym.

Zmiana roli pielegniarki, potoznej w systemie opieki zdro-
wotnej ewaluowata wraz ze zmianag roli pacjenta, ktory w prze-
sztosci miat ograniczony dostep do wiedzy na temat zdrowia,
choroby i opieki. Cechowat go brak poczucia odpowiedzial-
nosci za wtasne zdrowie, biernos¢ w procesie leczenia. Wspot-
czesny pacjent dysponuje wiedzg na temat zdrowia, choroby,
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opieki medycznej, posiada petng $wiadomos¢ prawa do podej-

mowania autonomicznych decyzji w sprawach wtasnego zdro-

wia, dzieki czemu aktywnie moze uczestniczy¢ w procesie le-
czenia i pielegnowania.

W oparciu 0 wyzej wskazane przestanki rozwineto sie pie-
legniarstwo samodzielne. Jego istotg jest dziatanie, w ktdrym
decydowanie o sprawach pielegnacji pacjenta lezy w gestii pie-
legniarki, potoznej. Nastepuje integracja dziatan opiekun-
czych, leczniczych, terapeutycznych, co daje pielegniarce i po-
toznej okreslone miejsce w zespole terapeutycznym. Samo-
dzielno$¢ zawodowa pielegniarki, potoznej wynika z zapisu
Ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej, ktéra okresla je
jako zawody samodzielne i wskazuje na obszar dziatania.

Zadania zawodowe wykonywane przez pielegniarke,
potozng w opiece nad cztowiekiem zdrowym i chorym sg wypa-
dkowa: ustawodawstwa, wiedzy zawodowej, umiejetnosci
nabytych w procesie ksztatcenia, doskonalenia zawodowego,
zakresu obowigzkdéw i uprawnien, sytuacji spotecznej, ekono-
micznej i organizacyjnej, systemu ochrony zdrowia w Polsce.

Profesjonalizm i samodzielno$¢ zawodowa stanowig szan-
se dla pozycji wspotczesnego pielegniarstwa, ktére w duzej
mierze zalezy od rozwoju nowoczesnych metod diagnosty-
cznych, leczniczych, pielegnacyjnych w dziedzinie opieki nad
cztowiekiem. Na samodzielno$¢ zawodowg wptywa podnie-
sienie poziomu wiedzy i umiejetnosci, rozwdj ksztatcenia
przed- i podyplomowego, réznorodnos¢ form doskonalenia
zawodowego, ksztatcenie na poziomie wyzszym oraz aktywny
udziat pielegniarek i potoznych w realizacji programéw tera-
peutycznych, prewencyjnych, profilaktycznych. Samodziel-
nos$¢ zawodowa taczy sie z szeroko rozumiang odpowiedzial-
noscig za decyzje, dziatania, postawy, wypowiedzi. Samo-
dzielno$¢ zawodowa pielegniarki, potoznej to réwniez autono-
miczne miejsce w zespole terapeutycznym, co rozumiane jest
jako wspotdecydowanie, wspdtdziatanie, postawa akceptacji
dla profesjonalizmu, a takze profesjonalna ocena i wypowiedzi
na temat wiasnej roli i zadan zawodowych.

Wspotczesna pielegniarka, potozna przygotowana jest for-
malnie i merytorycznie do pielegnowania samodzielnego, pro-
fesjonalnego, odpowiedzialnego. Mozna wskazac szereg czyn-
nikdéw utrudniajacych realizacje zadan wynikajgcych z samo-
dzielnosci zawodowej. Sgto m. in.:

- niestabilna sytuacja ekonomiczna i organizacyjna systemu
i ochrony zdrowia w Polsce, ktdra ogranicza role piele-
gniarki i potoznej do zadan instrumentalnych, obcigzajacjg
zadaniami pomocniczego personelu, ponadto rodzi dys-
proporcje wynagradzania wsrod cztonkdw zespotu tera-
peutycznego,

- zmniejszenie liczby pielegniarek i potoznych, co niesie za
sobg pogorszenie warunkow wykonywania pracy, utrudnia
wiasciwe zarzadzanie zasobami ludzkimi,

- dysproporcja pomiedzy rozwojem nowoczesnej medycyny
a mozliwosciami w zakresie doskonalenia zawodowego,
utrudnienia w zakresie podnoszenia kwalifikacji przy roz-
woju nowoczesnej medycyny, wycofanie sie pracodawcow
z udziatu w finansowaniu ksztatcenia i doskonalenia pody-
plomowego pielegniarek i potoznych oraz udzielania im
urlopdw szkoleniowych.

Co wiecej w dalszym ciggu obserwuje sie negatywne zjawiska

spoteczne polegajgce na przypisywaniu pielegniarce i potoznej

pomocniczej roli w zespole terapeutycznym, pomijaniu roli

i znaczenia tych zawoddw w opiece zdrowotnej, lekcewazenie

problemdéw zawodowych przez decydentéw. Przektada sie to

na zmeczenie pracg pielegniarek i potoznych, poczucie obni-
zonej wartosci. Staty brak uznania i poszanowania dla godno-
$ci zawodu sprzyja wystepowaniu zespotu wypalenia zawo-

dowego. Pielegniarki i potozne narazone sg na choroby pow-
state w zwigzku z pracg, co skutkuje spadkiem zaintereso-
wania tymi zawodami. Odrebny problem stanowig manipula-
cje polityczne i spoteczne, Zle rozumiana konkurencja zawo-
dowa.
Przedstawione rozwazania skfaniajg do szeroko pojetej, a to-
czacej sie od lat dyskusji spotecznej na temat pozycji pie-
legniarstwa w systemie ochrony zdrowia. Jej efektem powinna
by¢ odpowiedz na tytutowe pytanie: Kim jest pielegniarka,
potozna w opiece zdrowotnej? [ |
Prezes NRPiP
dr n. med. Grazyna Rogala-Pawelczyk

Systemy informatyczne w pracy
pielegniarki, potoznej — eWUS

Elektroniczna Weryfikacja Uprawnien Swiadczenio-
biorcow — eWUS www.ewus.csioz.gov.pl jest systemem
z ktérego mogg korzysta¢ $wiadczeniodawcy, ktérzy maijg
dostep do internetu i uzyskali od NFZ odpowiednie upowaznie-
nie. System pozwala na potwierdzenie prawa pacjenta do
Swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow
publicznych. i

Zasady pracy w eWUS

Swiadczeniobiorca musi wyznaczy¢ Lokalnego Administratora,
ktéremu powierzy wystepowanie do Funduszu o sporzadzenie
dokumentu potwierdzajgcego prawo do uzyskania dostepu do
ustugi eWUS. W ramach sktadania wniosku o nadanie dostepu,
upowazniona osoba podpisuje réwniez oswiadczenie o prze-
strzegania przepisow dotyczacych zapewnienia bezpieczen-
stwa przetwarzania danych, w szczegdlnosci przepisow
ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobo-
wych (Dz. U. 22002 r. Nr 101, poz. 926, z pdzn. zm.) oraz o za-
chowaniu w tajemnicy i nieujawniania danych pozyskanych
z Funduszu.

Administrator Lokalny nadaje i odbiera uprawnienia do
pracy w systemie eWUS innym upowaznionym pracownikom
$wiadczeniodawcy, okre$lanym przez NFZ Operatorami. Po-
siada rowniez uprawnienie do wystepowania o potwierdzenie
ubezpieczenia lecz w wiekszosci przypadkéw to Operatorzy
beda wystepowali o potwierdzenia ubezpieczenia.

Biorac pod uwage specyfike organizacji pracy u poszcze-

gbinych $wiadczeniodawcdw nalezy przypuszczad, iz dla pa-
cjentéw zgtaszajacych sie do rejestracji, osoby tam zatru-
dnione (w tym pielegniarki i potozne) powinny by¢ Ope-
ratorami upowaznionymi do weryfikacji ubezpieczenia.
W przypadku pacjentéow podlegajagcym dtuzszemu leczeniu,
np. w szpitalu, Administrator Lokalny moze ,hurtowo” wery-
fikowac uprawnienia pacjentow. Odbywa sie to z uzyciem na-
rzedzi automatyzujacych ten proces.

Zarowno Administrator Lokalny jaki i Operatorzy musza
przestrzegac przepisow dotyczacych zapewnienia
bezpieczenstwa przetwarzanych danych, w szczegol-
nosci ustawy o ochronie danych osobowych. W przypadku nie
przestrzegania ww. przepiséw lub stworzenia zagrozenia dla
bezpieczenstwa przetwarzania danych NFZ moze odebra
uprawnienia dla Operatora lub Administratora Lokalnego.
Moze by¢ to réwnoznaczne z brakiem mozliwosci poswiad-
czania uprawnien do ubezpieczenia.

Podstawowe zasady ,bezpiecznej” pracy w systemie

eWus: )

e Prace w systemie eWUS mozna rozpoczg¢ dopiero po uzy-
skaniu upowaznienia do przetwarzania danych zawartych

w systemie eWUS.
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e Wraz z upowaznieniem Administrator powinien przekazac
do zapoznania sig Instrukcje Zarzadzenia Systemem Infor-
matycznym e-WUS (zakres zawartosci.

* Nalezy przestrzegac zasad opisanych w IZSI.

¢ Nazwe i hasto uzytkownika systemu eWUS Operatorowi
powinien przekaza¢ Lokalny Administrator.

e Przy pierwszym logowaniu nalezy zmieni¢ hasto na znane
tylko sobie.

* Nie wolno udostepnia¢ nikomu hasta uzytkownika do
ustugi eWUS. Nawet Administratorowi Lokalnemu, ktory
powinien tylko przekaza¢ hasto do pierwszego logowania.
Réwniez w trakcie kontroli NFZ lub Generalnego Inspe-
ktora Ochrony Danych Osobowych nie wolno podawac
hasta kontrolerom.

e W przypadku podejrzenia ujawnienia hasta dostepowego
nalezy niezwtocznie je zmienic.

¢ Nie wolno pracowac na koncie innej osoby gdyz NFZ mo-
ze przechowywac historig operacji wykonywanych
w ustudze eWUS.

Udostepnienie swojego konta do pracy dla innych oséb moze

skutkowac poniesieniem konsekwencji prawnych zwigzanych

z dziataniem tych oséb. [ ]

Arkadiusz Szczesniak Gtdwny Informatyk NIPiP

Stanowisko nr 3 w sprawie
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
6 listopada 2013 roku w sprawie
swiadczen gwarantowanych z zakresu
leczenia stomatologicznego

Stanowisko Nr 3
Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych
z dnia 16 stycznia 2014 r.

w sprawie rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
6 listopada 2013 roku w sprawie swiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia
stomatologicznego

Prezydium NRPIP wyraza stanowczy sprzeciw wobec zapisow
w/w rozporzadzenia dotyczacego pominiecia stanowiska
pielegniarki w wykazie o0sdb uprawnionych do realizacji
$wiadczen z zakresu leczenia stomatologicznego. Powyzszy
zapis spowoduje zmiane stanowiska pielegniarki na pomoc
dentystyczng, co skutkowaé bedzie degradacjyg zawodowg
znacznej grupy pielegniarek od lat wykonujgcych zawod w pla-
céwkach stomatologicznych.

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych widzac zagrozenie
dla pozycji zawodowej i ekonomicznej pielegniarek realizuja-
cych $wiadczenia z zakresu leczenia stomatologicznego zgta-
szata uwagi do projektu rozporzadzenia wnioskujgc o utrzy-
manie realizacji Swiadczen réwniez przez pielegniarki.

Nalezy podkresli¢, iz zatrudnione tam pielegniarki posia-
dajg doswiadczenie, wieloletni staz pracy na danym stano-
wisku oraz wywigzujg sie ze swoich obowigzkéw w sposob
odpowiedzialny, prezentujgc duzg wiedze w tej dziedzinie.

Uwazamy, ze po raz kolejny opinie samorzadu zawodo-
wego pielegniarek i potoznych zostaly zlekcewazone przez
decydentow.

Prezydium NRPiP wnosi o utrzymanie dotychczasowych
mozliwosci wykonywania zadan w zakresie leczenia stomato-
logicznego przez pielegniarki poprzez zmiane zapisow w/w

rozporzadzenia i umieszczenie w wykazie pozostaty personel
»Stanowiska pielegniarki z 2 letnim doswiadczeniem w wyko-
nywaniu $wiadczen stomatologicznych". [ |

Sekretarz NRPiP Prezes NRPiP
Joanna Walewander Grazyna Rogala-Pawelczyk

Opinia w sprawie kompetencji
i zakresu pracy potoznych oraz
oddziatéw szpitalnych, w ktorych moga
by¢ zatrudnione z dnia 9.08.2013 r.

Kompetencje potoznej, okreslone w Ustawie o zawodach
pielegniarki i potoznej (Dz.U. z 15 lipca 2011 nr 174 poz. 1039),
odnoszg sie do opieki S$wiadczonej kobiecie ciezarnej,
rodzacej, potoznicy i noworodka oraz kobiety ze schorzeniami
ginekologicznymi. Sa to unikatowe kompetencje — zadna inna
grupa zawodowa nie moze ich $wiadczy¢. Sg one przynalezne za-
wodowi potoznej - potwierdzone prawem wykonywania zawodu.
Te unikatowe kompetencje potoznych determinujg miejsce
pracy potoznych. Oddziaty szpitalne, w ktdrych majg prawo
pracowac potozne to: oddziat ginekologiczny, oddziat gineko-
logii onkologicznej, oddziat potozniczo — noworodkowy, od-
dziat neonatologiczny, oddziat patologii cigzy, sala porodowa,
izba przyjec potozniczo - ginekologiczna. Upowazniajg je do te-
go szczegolne kompetencje przynalezne wytacznie tej grupie
zawodowej. Sg to m.in.:

e ,rozpoznawanie cigzy, sprawowanie opieki nad kobietg
w przebiegu cigzy fizjologicznej, a takze prowadzenie
w okreslonym zakresie badan niezbednych w monitorowa-
niu cigzy fizjologicznej;

o kierowanie na badania konieczne do jak najwczesniej-
$zego rozpoznania cigzy wysokiego ryzyka;

e prowadzenie porodu fizjologicznego oraz monitorowaniu
ptodu z wykorzystaniem aparatury medycznej;

e przyjmowanie porodéw naturalnych, w przypadku konie-
cznosci takze z nacieciem krocza, a w przypadkach nagtych
takze porodu z potozenia miednicowego;

¢ podejmowanie koniecznych dziatain w sytuacjach nagtych,
do czasu przybycia lekarza, w tym recznego wydobycia
tozyska, a w razie potrzeby recznego zbadania macicy;

e sprawowanie opieki nad matka i noworodkiem oraz
monitorowaniu przebiegu okresu poporodowego;

o badanie noworodkdéw i opieka nad nimi oraz podejmo-
wanie w razie potrzeby wszelkich niezbednych dziatan,
w tym natychmiastowej reanimaciji;

o realizacja zlecen lekarskich w procesie diagnostyki, lecze-
nia i rehabilitacji;

¢ samodzielne udzielaniu w okreslonym zakresie $wiadczen
zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabi-
litacyjnych;

o profilaktyka chordb kobiecych i patologii potozniczych;

e rozpoznawanie u matki lub dziecka objawdw nieprawidto-
wosci wymagajacych skierowania do lekarza;

e sprawowanie opieki potozniczo-ginekologicznej nad kobieta;

e prowadzenie dziatalnosci edukacyjno-zdrowotnej w za-
kresie:

- przygotowania do zycia w rodzinie, metod planowania
rodziny oraz ochrony macierzynstwa i ojcostwa,

- przygotowywania do rodzicielstwa oraz petnego przygo-
towania do urodzenia dziecka, tgcznie z poradnictwem
na temat higieny i zywienia.
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Zatrudnianie pielegniarek na wyzej wymienionych oddziatach
wydaje sie niezgodne z trescig ustawy poniewaz kompetencje
pielegniarek ujete sg w odrebnym artykule (4.1. Dz.U. z 15
lipca 2011 nr 174 poz. 1039) i odnoszg sie do innych dziedzin.
Nie bez przyczyny ustawodawca zréznicowat kompetencje
tych dwdch grup zawodowych. Wynika z tego, ze uzasadnione
jest i prawnie i merytorycznie zatrudnianie potoznych w wyzej
wymienionych oddziatach. Pozostate oddzialy szpitalne
pozostajg w obszarze zainteresowan pielegniarek — co jest
uzasadnione opisem ich kompetencji zawodowych.

Poza analizg dokumentéw prawnych warto siegnac do praktyki
edukacyjnej i systemu ksztatcenia potoznych w Polsce.
Potozna przed uzyskaniem dyplomu licencjata pofoznictwa
musi zda¢ egzamin z praktycznego przygotowania do zawodu
— ten egzamin ma miejsce wtasnie na wyzej wymienionych
oddziatach pod nadzorem Panstwowej Komisji Egzamina-
cyjnej ztozonej z potoznych. Ze wzgledu na coraz czestsze
sygnaty o probach zatrudniania pielegniarek na wyzej wymie-
nionych oddziatach nalezy podkresli¢, ze egzamin z prakty-
cznego przygotowania do zawodu pielegniarki nigdy nie odby-
wat sie na tych oddziatach, bo nie mdgt. Pielegniarki w toku
ksztatcenia nie sg przygotowywane do pracy w tych oddziatach
i nie uzyskujg takich kompetencji specjalistycznych. Ustawa
0 zawodzie pielegniarki i potoznej wyraznie okresla Swiadcze-
nia i sylwetke pacjenta (pacjentki), ktérg ma opiekowac sie
wylacznie potozna.

Standardy ksztatcenia w zawodzie potoznej wyraznie okreslajg
sylwetke absolwenta, ktdra jest spdjna z trescig ustawy o za-
wodzie i charakteryzuje kompetencje, ktore ma zdoby¢ absol-
went. Standardy ksztatcenia w zawodzie pielegniarki sg za-
warte w oddzielnym dokumencie i odnoszg sie do innych
kompetencji.

Z uwagi na potrzebe zapewnienia pacjentkom bezpieczenstwa
i opieki wysokiej jakosci nalezy w procesie rekrutacji praco-
wnikow kierowac sie w pierwszym rzedzie zapisami aktu wyz-
szego czyli ustawa o zawodzie pielegniarki i potoznej gdzie wy-
raznie okreslono kompetencje zawodowe. [ ]

Konsultant Wojewodzki w dziedzinie pielegniarstwa
ginekologicznego i potozniczego dla wojewddztwa
mazowieckiego (-)dr n. med. Grazyna Baczek

b Opinie

Opinia w sprawie wykonywania zapisu
EKG przez potozng bez kursu
specjalistycznego z 10.01.2012 r.

W odpowiedzi na pismo z dnia 16 grudnia 2011 r. informuje, ze
w toku ksztatcenia przeddyplomowego potozna nabywa
umiejetnosci i kompetencje do samodzielnego wykonywania
wielu $wiadczen zdrowotnych, w tym do profesjonalnej opieki
potozniczo-ginekologicznej i neonatologicznej, takze do
wykrywania stanéw odbiegajacych od normy u matki i dziecka
w okresie cigzy, porodu i potogu. Do realizacji tych $wiadczen
konieczne jest posiadanie miedzy innymi wiedzy z zakresu
elektrodiagnostyki oraz umiejetnosci wykonywania badania
diagnostycznego — EKG, ktérych potozna nabywa w ramach
przedmiotu Fizjologia oraz Interna i pielegniarstwo internisty-
czne. Jednakze zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia
z dnia 7 listopada 2007 r. w sprawie rodzaju i zakresu $wiad-
czen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabi-

litacyjnych udzielanych przez pielegniarke albo potozna
samodzielnie bez zlecenia lekarskiego (Dz. U. nr 210 poz. 1540
z dnia 14 listopada 2007 r.), wyraznie zaznaczono, ze potozna
jest uprawniona do wykonywania samodzielnie EKG, pod wa-
runkiem odbycia kursu specjalistycznego. Wykonywanie za-
tem zapisu EKG na zlecenie lekarza bez kursu specjalisty-
cznego, tylko po szkoleniu wewnatrz oddziatowym, jest nie-
zgodne z istniejgcym prawem. Przeciez od umiejetnego
zatozenia elektrod zalezy wynik badania.

Podsumowujac: wykonywanie zapisu EKG powinno by¢ po-
przedzone ukoriczeniem kursu specjalistycznego, ktéry na-
dawatby potoznej kompetencje do wykonania tego badania. =

Z powazaniem

dr n. med. Dorota Cwiek

Konsultant Wojewodzki w dziedzinie pielegniarstwa
ginekologiczno-potozniczego

Opinia dotyczaca problemu
nieuzasadnionego dokarmiania
zdrowych noworodkow sztucznymi
mieszankami z 25.04.2013 r.

e zgodnie z zaleceniami WHO noworodek, a pdzniej niemo-
wle powinno by¢ karmione wytgcznie pokarmem matki do
6 miesigca zycia,

e w zwigzku z tym dokarmianie noworodka sztucznymi mie-
szankami powinno sie odbywac wytgcznie na zlecenie leka-
rza neonatologa, w uzasadnionych medycznie przypadkach,

¢ wskazania do dokarmiania noworodka sztuczng mieszanka
lezg w kompetencjach lekarza neonatologa,

e wszyscy cztonkowie zespotdw terapeutycznych sprawuija-
cych opieke nad matka i dzieckiem (lekarze, potozne,
pielegniarki) powinni kierowac sie w swoim postepowaniu
najnowszymi badaniami uzasadniajgcymi warto$¢ karmie-
nia naturalnego dla zdrowia dziecka,

o do zadan potoznej w tym zakresie nalezy: wspieranie matki
w procesie karmienia piersig, monitorowanie przebiegu
laktacji, rozpoznanie probleméw laktacyjnych oraz ich
rozwigzywanie. Duza grupa potoznych posiada tytut dora-
dcy laktacyjnego, konsultanta laktacyjnego — stanowig one
merytoryczne wsparcie, zwlaszcza w sytuacjach trudnych
klinicznie, wymagajacych indywidualnego postepowania.m

Konsultant Wojewddzki w dziedzinie pielegniarstwa
ginekologicznego i potozniczego

dla wojewddztwa mazowieckiego

(-) dr n. med. Grazyna Baczek

KRAJOWY KONSULTANT W DZIEDZINIE

PIELEGNIARSTWA PEDIATRYCZNEGO
WOJEWODZKI SPECIALISTYCZNY SZPITAL DZIECIECY
10-561 Olsztyn, ul. Zotnierska 18 A,
tel. 089. 5393455, fax 533-77-01
e-mail:piskorz@wssd.olsztyn.pl

Opinia Konsultanta Krajowego w Dziedzinie Piele-
gniarstwa Pediatrycznego z dnia 4. X. 2013 r. w spra-
wie ustalania minimalnych norm zatrudnienia piele-
gniarek w oddziatach o profilu pediatrycznym.

@
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W zwigzku z Zaleceniem Konsultanta Krajowego w dzie-
dzinie pielegniarstwa w sprawie realizacji przepisow rozpo-
rzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 28 grudnia 2012 roku w spra-
wie sposobu ustalenia minimalnych norm zatrudnienia piele-
gniarek i potoznych w podmiotach leczniczych niebedacych
przedsiebiorcami, przedktadam opinie dotyczacg sposobu usta-
lania minimalnej obsady w oddziatach o profilu pediatrycznym.
Opinia ta jest oparta na wieloletnim doswiadczeniu, wynikaja-
cym z wyliczania i poréwnywania czasu opieki w szpitalach
pediatrycznych oraz w oparciu o aktualny stan wiedzy w zakre-
sie planowania obsad w oddziatach o profilach pediatrycznych.
Zatgcznik nr 6 do Rozporzadzenia MZ z dnia 28 grudnia 2012
roku w sprawie sposobu ustalenia minimalnych norm zatru-
dnienia pielegniarek i potoznych w podmiotach leczniczych
niebedacych przedsiebiorcami, okresla kryteria dla kategorii
opieki dla pacjentdw w oddziatach o profilu pediatrycznym.

Na oddziatach o profilu pediatrycznym, lub innej komér-
ce organizacyjnej o tym profilu, w ktdrym wykonywane sg sta-
cjonarne catodobowe $wiadczenia zdrowotne nalezy opinio-
wac pozytywnie czas opieki pielegniarskiej, jesli zostat
przyjety $redni czas $wiadczen pielegniarskich bezposrednich
wynoszacy odpowiednio do kategorii opieki (wymienionych
w zatgczniku nr 6 obowigzujacego rozporzadzenia):
a) w przypadku I kategorii - 100 minut na dobe na pacjenta,
b) w przypadku II kategorii - 180 minut na dobe na pacjenta,
c) w przypadku III kategorii - 300 minut na dobe na pacjenta,
Dopuszcza sie zmniejszenie lub zwiekszenie wskazanych cza-
sow, w uzasadnionych przypadkach, ktdre oceni zespot opiniu-
jac od 5-10 %. W wyliczeniach nalezy uwzgledni¢ opiekunki
dzieciece, ktore realizujg $wiadczenia opiekuncze w oddzia-
fach wg przyjetych w szpitalach kompetencji zawartych w opi-
sach stanowisk i zakresach czynnosci. Zwracam szczegdlna
uwage na opisy poszczegoélnych kryteridw opieki dla poszcze-
gdbInych kategorii.
Na podstawie wieloletnich doswiadczen powyzsze wyliczenia
powinny przetozy¢ sie na minimalne $rednie wskazniki zatru-
dnienia, ktére mogg by¢ wykorzystane do celdw planistycznych.
Oddziaty neonatologiczne
I poziom referencyjny — 0.5 etatu przeliczeniowego na 1 t6zko
II poziom referencyjny - 2,2 /tdzko intensywnej terapii + 0,8
na pozostate tézka
111 poziom referencyjny 2,2/t6zko intensywnej terapii + 1,1 na
pozostate tdzka
Oddziaty pediatrycznei o profilu pediatrycznym:
I poziom podstawowy - 0,5 etatu przeliczeniowego /tdzko
Oddziaty pediatryczne specjalistyczne zachowawcze - 0,65
etatu przeliczeniowego /t6zko
Oddziaty hematol-onkolog. dla dzieci ( bez przeszczepéw) -0,8
etatu przeliczeniowego/tézko
Oddziaty zabiegowe dla dzieci - 0,8 etatu przeliczeniowego/
tozko [ |
dr n .med. Krystyna Piskorz-Ogdrek
Konsultant Krajowy w Dziedzinie Pielegniarstwa Pediatrycznego

Szanowne Kolezanki,

Z duzg satysfakcjg donosze, ze w 2014 r. ukazata sie ksigzka
dotyczaca zagadnien, zwigzanych z implementacja Dyrektywy
32/2010/EU.

Zachecamy do lektury:
http://www.wydawnictwopzwl.pl/dziedziny-medyczne/
choroby-zakazne/prd,ekspozycja-zawodowa-w-
praktyce,rid,155443.html

W ksigzce oméwiono:

e Srodowisko pracy i jego wptyw na bezpieczenstwo pracy i
opieki (opisano znaczenie przyjaznego Srodowiska pracy
na jakosc opieki i bezpieczenstwo pacjenta oraz charakte-
rystyke szpitali magneséw w zakresie bezpieczenstwa
pacjentow

e Zapobieganie zranieniom w $wietle uregulowan miedzynaro-
dowychikrajowych z uwzglednieniem Dyrektywy 32/2010/UE

¢ Postepowanie poekspozycyjne w praktyce

e Problem ekspozycji zawodowej a badania naukowe

e Cechy bezpieczenstwa sprzetu medycznego bedacego
"przyczyna" ekspozycji

o Zarzadzanie zmiang w Srodowisku pracy

e Formy zatrudnienia a skutki postepowania poekspozycyj-
nego

¢ Problemy zdrowotne wynikajace z kontaktu z materiatem
biologicznym

o Profilaktyke zakazen krwiopochodnych

Zapraszamy takze na Konferencje Rynku Zdrowia.

"Jak skutecznie zapobiegac zranieniom ostrymi narzedziami?"

Pod patronatem Gtdwnego Inspektora Sanitarnego |

Z powazaniem

dr n. o zdr. Dorota Kilafiska, mgr piel.
przewodniczaca Zarzadu Oddziatu

Polskie Towarzystwo Pielegniarskie, Oddziat w todzi

Drogie Kolezanki i Koledzy!

Rozpoczynamy cykl publikacji artykutéw, ktérych au-
torami sa czlonkinie Kota Terowego Polskiego Towa-
rzystwa Pielegniarskiego w Klobucku. W kolejnych
numerach naszego biuletynu zamieszcza¢ bedziemy
kolejne prace autorskie.

Serdecznie zachecamy do przesytania artykutéow do
publikacji w Biuletynie OIPiP w Czestochowie !l

Aniela Stopa

Magister pielegniarstwa
Specjalista pielegniarstwa
epidemiologicznego
Specjalista pielegniarstwa

w opiece paliatywnej
Przetozona Pielegniarek ZOZ
Ktobuck,

Petnomocnik ds. Zarzadzania
Jakoscia

Elzbieta Krupinska
Magister pielegniarstwa
Specjalista pielegniarstwa
chirurgicznego
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Polskie Towarzystwo Pielegniarskie
w Zespole Opieki Zdrowotnej w Kiobucku

Z kart historii

Zespot Opieki Zdrowotnej w Ktobucku powstat 1 lipca 1972r.

(pierwsza nazwa: Zespot Opieki Zdrowotnej dla Powiatu Kto-
buckiego) jako zintegrowana placéwka skupiajgca wszystkie
wczesniej istniejgce. Zaktad objat opiekg mieszkancéw obe-
cnego Powiatu Ktobuckiego. Od sierpnia 1998 roku funkcjo-
nuje jako Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
i jest jednostka organizacyjng Powiatu Ktobuckiego. Organem
zatozycielskim i nadzorujgcym ZOZ Ktobuck jest Rada Powiatu
w Ktobucku.
Obecnie po procesie przeksztatcen zabezpiecza opieke zdro-
wotng dla ok. 85 tys. mieszkancow powiatu ktobuckiego, a ta-
kze osdb przyjezdnych z catego kraju i cudzoziemcow. ZOZ
Ktobuck wykonuje réwniez zadania z zakresu diagnostyki
medycznej, pomocy doraznej, medycyny szkolnej, transportu
sanitarnego oraz profilaktyki i promocji zdrowia. Zadania swe
realizuje w: 3 oddziatach szpitalnych (w oddziale chordb
wewnetrznych w Ktobucku i w oddziale choréb wewnetrznych
w Krzepicach oraz w oddziale dzieciecym w Ktobucku), 24 po-
radniach ogdlnych, poradni specjalistycznej, 5 placowkach
fizjoterapii (w Ktobucku, Krzepicach, Starokrzepicach, Gor-
kach i Golcach), medycynie pracy, medycynie szkolnej, praco-
whniach diagnostycznych oraz przez pogotowie ratunkowe.

Swiadczen opieki zdrowotnej z pozostatych zakreséw udzie-
laja podmioty prywatne dziatajgce w formie niepublicznych
zaktadow opieki zdrowotnej, indywidualnych i specjali-
stycznych praktyk lekarskich. Wedtug danych z rejestru zakta-
doéw opieki zdrowotnej prowadzonego przez Wojewode Sla-
skiego, na terenie powiatu ktobuckiego dziata wiele takich pla-
cédwek.

Zespdt Opieki Zdrowotnej w Ktobucku zmierza ustawicznie
do poprawienia warunkéw leczenia i profilaktyki, przede wszy-
stkim poprzez unowoczesnianie zaplecza medycznego w po-
staci implementacji nowoczesnych rozwigzan w zakresie ochro-
ny zdrowia, systematycznych zakupéw nowoczesnego sprzetu
i aparatury medycznej oraz modernizacji i inwestycji w infra-
strukture ochrony zdrowia na obszarze powiatu ktobuckiego,
a takze poprzez wdrazanie licznych programéw. Gtownym
zadaniem jakie stoi obecnie przed Zespotem jest zapewnienie
perspektywicznego rozwoju ustug medycznych, stad liczne
zakupy nowoczesnego sprzetu i aparatury medyczne;j.

Sprawne funkcjonowanie zaktadu to przede wszystkim

ludzie z wtasciwym przywddztwem.
Funkcje Dyrektora ZOZ Ktobuck od momentu przeksztatcenia
go w samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotnej, tj. od
1998 roku penili kolejno: Anna Witek, Andrzej Kosnik, Andrzej
Obersztyn. Od 28 lipca 2003 roku do chwili obecnej
Dyrektorem Zespotu jest lek. med. Marian Nowak - specjalista
chirurgii ogdinej.

Dla $rodowiska pielegniarek i potoznych istotng sprawg
jest fakt, iz stanowisko zastepcy Dyrektora Zespotu pelni od
grudnia 2002 roku pielegniarka: mgr Gabriela tacna.

Z0Z Ktobuck zatrudnia na umowe o prace 186 pielegnia-
rek, w tym 9 magistréw pielegniarstwa, 8 pielegniarek z wy-
ksztatceniem magisterskim nie pielegniarskim, 90 licencjatow
pielegniarstwa, 3 licencjatow potoznictwa, 23 pielegniarki z ty-
tutem specjalisty (sa to specjalistki w dziedzinach pielegniar-
stwa epidemiologicznego, opieki paliatywnej, opieki dtugoter-
minowej, anestezjologicznego i intensywnej terapii, pediatry-
cznego i chirurgicznego), 121 pielegniarek legitymuje sie ukon-
czonym kursem kwalifikacyjnym oraz jeszcze liczniejsze grono
kursem specjalistycznym.

Pracq pielegniarek, potoznych, technikdw, salowych sekre-
tarek medycznych kieruje od 15 czerwca 2003 roku Przetozona
Pielegniarek mgr Aniela Stopa petnigca rownoczesnie funkcje
Petnomocnika ds. Systemu Zarzadzania Jakoscia.

W swej codziennej pracy Przetozona Pielegniarek wspétpra-
cuje z Pielegniarkami Oddziatowymi, Pielegniarkg Epidemiolo-
giczng i Koordynatorkami zadan pielegniarskich w POZ.
Funkcje Pielegniarek Oddziatowych w ZOZ Ktobuck sprawuja:

- Pielegniarki Oddziatowej Oddziatu Choréb Wewnetrznych
w Szpitalu Rejonowym w Ktobucku — mgr Elzbieta Krupifiska —
specjalistka pielegniarstwa chirurgicznego bedaca w trakcie
specjalizacji z pielegniarstwa diabetologicznego,

- Pielegniarki Oddziatowej Oddziatu Dzieciecego w Szpitalu
Rejonowym w Ktobucku — mgr Barbara Przybylska — specjali-
stka pielegniarstwa pediatrycznego,

- Pielegniarki Oddziatowej Oddziatu Choréb Wewnetrznych
w Szpitalu Rejonowym w Krzepicach — Teresa Kasprzak — spe-
cjalistka pielegniarstwa w opiece paliatywnej.

Funkcje Pielegniarki Epidemiologicznej petni — Beata Szczerbak -
specjalistka pielegniarstwa epidemiologicznego.

W kazdej z 24 Poradni Ogdlnej w POZ wyznaczona jest Koordy-
natorka zadan pielegniarskich wspotpracujgca z Przetozong
Pielegniarek.

W 2011 roku dzieki staraniom kilkuosobowego grona zo-
stato aktywowane Koto Terenowe Polskiego Towarzystwa Pie-
legniarskiego. Nalezy tutaj wspomniec¢ o wktadzie pracy i ogro-
mnym wsparciu ze strony Gabrieli Lacnej, Anieli Stopy, Elzbiety
Krupinskiej, Beaty Szczerbak oraz Barbary Przybylskiej.

Historia PTP w Zespole Opieki Zdrowotnej w Kltobucku
Poczatek dziatalnosci Kota w Zespole Opieki Zdrowotnej
w Kfobucku przypada na lata siedemdziesigte. Dziatalnos¢
dokumentuje Ksiega Pamigtkowa prowadzona od 1974 roku
przez Elzbiete Kemu$ — przewodniczacg Kota przez trzy
kadencje oraz Barbare Pawtowska — cztonka zarzadu.
Prace Kota koncentrowaty sie na rozwoju pielegniarstwa oraz
na dziatalno$ci lokalnej.
W 1976 roku ze wzgledu na reorganizacje administracyjng
kraju powstato wojewddztwo czestochowskie. W zwigzku z tym
na szczeblu wojewodzkim na pierwszym walnym zebraniu PTP
w obecnosci przedstawicieli Zarzadu Gtdwnego oraz prze-
dstawicieli bylego wojewddztwa katowickiego powotano do
zycia Wojewodzki Zarzad PTP. W pracach przygotowawczych
braty czynny udziat pielegniarki z Kota, ktdre zostaty rowniez
powotane do pracy w zarzadzie wojewddzkim: Elzbieta Zielinska
do Wojewddzkiego Sadu Kolezenskiego i Maria totuszko do
Komisji Rewizyjnej. Koto pracowato nad doskonaleniem zawo-
du pielegniarskiego i podniesieniem rangi tego zawodu. W ka-
zdym roku dziatalnosci organizowano szkolenia, ktére byty
potgczone z uroczystosciami z okazji Dnia Pielegniarki i Poto-
znej czy Dnia Pracownika Stuzby Zdrowia. W 1977 roku gosci-
lismy mgr Olge Gesiarz, ktdra byta delegatem na VI Krajowym
Zjezdzie PTP w Warszawie. Rok pdzZniej zostata zorganizowana
wycieczka szkoleniowa do nowo otwartego Szpitala Centrum
Zdrowia Dziecka oraz Zaktadu Fizjoterapii i Wodolecznictwa
w Warszawie. Zarzad byt gtéwnym inicjatorem organizowania
Olimpiad o Ztoty Czepek Pielegniarski. Pierwsze eliminacje na
szczeblu podstawowym odbyty sie w 1985 roku. Pielegniarki
reprezentujgce nasz Zaktad na szczeblu wojewddzkim zajmo-
waty czotowe miejsca. W 1987 roku pierwsze miejsce wywal-
czyta Matgorzata Zdunkowska, ktéra reprezentowata woje-
wodztwo czestochowskie na konkursie ogdlnokrajowym. Janina
Warzycha dwukrotnie reprezentowata ZOZ Ktobuck zajmujac
drugie i czwarte miejsce w wojewddztwie, natomiast Bogustawa
Lubczynska — czwarte miejsce, a Halina Mietelska — szdste.

@
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PTP / WSzS - oddziat choréb ptuc

Pielegniarki te pracowaty w Szpitalu Rejonowym w Ktobucku
pod kierownictwem oddziatowej Marii totuszko, ktéra za
dlugoletnig i oddang prace oraz dziatalno$¢ na rzecz PTP
zostata odznaczona Honorowa Odznaka PTP. Jedno ze spotkan
odbyto sie 12 maja 1989 roku w Zaktadzie Lecznictwa Odwy-
kowego w Parzymiechach potaczone z obchodami 25-lecia
tego Zaktadu. Gtéwnym organizatorem byt dyrektor tego
zaktadu lek. med. Mieczystaw Swiniarski. W spotkaniu ucze-
stniczyli owczesni przedstawiciele wladz wojewddzkich,
przedstawicielki pielegniarek ze wszystkich ZOZ-6w dwcze-
snego wojewodztwa czestochowskiego oraz przedstawiciele
wiadz gminnych w Lipiu. Odczytano referaty dotyczace walki
z uzaleznieniami takimi jak: alkoholizm, narkomania czy niko-
tynizm. W czesci artystycznej wystgpity uczennice z Liceum
Medycznego w Lublincu oraz zespdt dzieciecy ze Szkoty
Podstawowej w Parzymiechach. 14 maja 1991 roku Zarzad
naszego Kofa zorganizowat uroczyste spotkanie z okazji
Miedzynarodowego Dnia Pielegniarki pod hastem ,Prawa
Pacjenta a Zmiany w Organizacji Opieki Pielegniarskiej”. Na
spotkanie przybyli: pielegniarka wojewddzka mgr Halina Pluta,
lekarz wojewddzki Wojciech Zielinski, przewodniczaca
Zarzadu Oddziatu Eugienia Placek, przedstawicielki wszystkich
Kot PTP z wojewodztwa, dyrektorzy ZOZ w Kirobucku,
ordynatorzy Rejonowego Szpitala w Klobucku, przewo-
dniczacy Zwigzkéw Zawodowych i Delegatki do Okregowej
Izby Pielegniarek i Potoznych. Gosci powitata Naczelna Piele-
gniarka ZOZ w Ktobucku Jadwiga Witek. W czasie uroczystosci
zostaty wreczone Honorowe Odznaki PTP - Marii Dziembowskiej
i Janinie Gromelskiej za dtugoletnig dziatalnos¢. Pielegniarka
oddziatowa Szpitala w Ktobucku Elzbieta Dziezbirska zostata
nagrodzona za wzorowg prace na swoim stanowisku i w za-
rzadzie Kota Brgzowym Krzyzem Zastugi. Na uroczystej konfe-
rencji naukowej w Katowicach Janina Warzycha (przewodni-
czaca przez cztery kadencje, wiceprzewodniczgca przez jedng
kadencje, organizatorka i uczestniczka Olimpiad o Ztoty
Czepek Pielegniarski) otrzymata Honorowag Odznake za
dtugoletnig prace w zarzadzie Kota. W dniach 5 i 6 maja 1996
roku w Wojewddzkim Szpitalu Specjalistycznym w Czesto-
chowie odbyto sie wyjazdowe Plenum Zarzadu Gtdwnego PTP
pod hastem: Przemiany w Organizacji Pracy Pielegniarskiej,
w ktdrym uczestniczylySmy. Posiedzenie byto dla nas szcze-
golnie wazne, poniewaz naczelna pielegniarka ZOZ Ktobuck
Jadwiga Witek otrzymata odznake honorowg PTP wreczong
przez Przewodniczacg Zarzadu Gtdwnego Krystyne Wolskg —
Lipiec. Nasze kolezanki uczestniczyty w1993 roku w I Kon-
gresie Pielegniarek Polskich pod hastem ,Jednosc dla Jakosci”
i w III Kongresie Pielegniarek Polskich w 1996 roku, ktdry
odbywat sie pod hastem: ,Informacja, Jako$¢, Nowocze-
snos$¢”. Kongresy zostaty zorganizowane w uzdrowiskowej
miejscowosci Busko — Zdrdj. Obrady poswiecone byty zmia-
nom w pielegniarstwie oraz uwarunkowaniom tych zmian. Ce-
lem ich miato by¢ polepszenie warunkéw pracy oraz pole-
pszenie jej efektywnosci.

Warunki przynaleznosci do PTP z czasem ulegaty zmianom
i wydawaty sie by¢ mniej atrakcyjne co zmniejszyto motywacje
pielegniarek do przynaleznosci i posrednio przyczynito sie do
ostabienia zaangazowania doprowadzajgc do rozwigzania Kota
PTP w dniu 31.12.2008 roku. Uchwate podjeto jednogtosnie.

Rozwdj pielegniarstwa jako nauki, zaangazowanie piele-
gniarek w podnoszenie kwalifikacji oraz nowe mozliwosci
zawodowe przyniosto $wieze podejscie i wniosto jasniejsze
patrzenie w przysztos¢, doprowadzajagc do ponownego
utworzenia Kota Terenowego PTP przy ZOZ w Ktobucku. Dnia
15.11.2011 roku wybrano Zarzad Kota PTP w nastepujgcym
skfadzie:

Przewodniczaca:
Wiceprzewodniczaca:
Skarbnik: Janina Warzycha.
Sekretarz: Beata Szczerbak
Czlonkowie Zarzadu: Anna Dedek, mgr Anna Buta, Matgorzata
Makles
Komisja Rewizyjna:

Przewodniczaca: mgr Barbara Przybylska

Zastepca Przewodniczgcej: Sylwia Centkowska

Czlonek: Karina Zalewska

W 2013 roku Pielegniarki z Kota spotykaty sie cztery razy
w ramach zorganizowanych szkolen z zakresu podnoszenia
i przemieszczania pacjentow (3 edycje), dokumentacji medy-
cznej oraz przysztosci z EDM, szczepieh ochronnych, ekspo-
zycji zawodowej oraz higienicznego mycia i dezynfekcji rak.
Pielegniarka Kinga Sadel zostata zgtoszona do konkursu:
Pielegniarka Roku 2013. [ |

mgr pielegniarstwa Aniela Stopa
mgr Gabriela tacna

Kibicujemy kolezance i zyczymy sukcesow.

WSzS - oddziat choréb ptuc

ODDZIAL CHOROB PLUC,
WOJEWODZKIEGO SZPITALA
SPECJALISTYCZNEGO, IM. NAJSWIETSZE]
MARYI PANNY W CZESTOCHOWIE

RYS HISTORYCZNY

W 1993 roku, po wielu latach zabiegan, zostat powotany do
istnienia Oddziat Szybkiej Diagnostyki Chordb Ptuc tutejszego
Szpitala, zaplanowany jako placéwka w petni pneumonolo-
giczna dla regionu czestochowskiego. Z zatozenia placdwka
miata sktadac sie z: Poradni, Oddziatu t6zkowego, Pracowni
Bronchoskopowej i Pracowni Badan Czynnosciowych Uktadu
Oddechowego.

Od 1 stycznia 1993 rozpoczeta dziatalnos¢ Poradnia oraz Praco-
whnia Bronchoskopowa, a od 08.12.2003 r. ruszyt Oddziat tdzkowy.

Dysponujgc pierwszym w regionie czestochowskim bron-
chofiberoskopem oraz bronchoskopem sztywnym, rozpocze-
liSmy wykonywanie bronchofiberoskopii. Wtasciwg jakosc tych
badan zapewniata wspétpraca z dr n.med. Dariuszem Ziora,
ktéry co sobote wraz z nami wykonywat te badania do maja
1995 roku.

Diagnostyke w Pracowni Badan CzynnoSciowych rozpo-
czeto w Poradni, w ktdrej znajdowat sie spirometr oraz przy-
stawka do badania oporéw.

Prace w nowo powstatej placdwce podjeto 2 lekarzy tj.: dr
n.med. Wanda Terlecka i dr Wiodzimierz Mierzwa. Personel
pielegniarski w oddziale to pielegniarka oddziatowa Dorota
Lipinska-Kowalik, pielegniarka zabiegowa, 8 pielegniarek
dyplomowanych oraz zatrudniono dwie panie salowe. W Pora-
dni zostaty zatrudnione dwie pielegniarki i jedna sekretarka
medyczna. Osoby te wziety na siebie odpowiedzialno$¢ za
wszystkie prace organizacyjne, adaptacyjne i porzadkowe
powstajacej placowki. Wiele z tych prac wykonywano poza
godzinami pracy.

Formalne otwarcie Oddziatu t6zkowego nastgpito w dniu
8 grudnia 1993 roku, wraz z oficjalnym rozpoczeciem dzia-
falnosci catego Szpitala. Zespot lekarski naszej placowki liczyt
juz wéwczas 5 0sob.

Nastepne cztery lata (1994-1997) byly czasem bardzo
intensywnej pracy nad rozwojem i poszerzaniem dziatalnosci
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WSzS - oddziat choréb ptuc / NFZ

e Do maja 1995 roku uzyskaliSmy etaty dla kolejnych 3 leka-
rzy. Wszyscy nasi lekarze oraz troje spoza naszego zespotu
uzyskali specjalizacje II o w chorobach ptuc w minimalnym
wymaganym czasie. Piecioro naszych lekarzy uzyskato
certyfikaty upowazniajgce do wykonywania bronchofibe-
roskopii. Troje lekarzy posiadajacych certyfikaty z USG uzy-
skato bardzo duzg sprawnos¢ diagnostyczng w usg optucne;j.

e Rowniez do maja 1995 uzyskaliSmy wymagang przez nas
obsade pielegniarskag w Oddziale t6zkowym — 15 piele-
gniarek oraz 6 salowych.

e Od maja 1996 roku wspdtpracujemy w zakresie torako-
chirurgii z panem profesorem Tadeuszem Ortowskim, ktory
zapewnia:

- comiesieczng petng konsultacje torakochirurgiczng na
miejscu w szpitalu,

- wszystkie zabiegi torakochirurgiczne diagnostyczne i le-
Cznicze,

- w razie konieczno$ci przyjecia w trybie pilnym do Kliniki
Chirurgii Klatki Piersiowej w Warszawie.

e Do 1996 r. Szpital zakupit kolejne bronchofiberoskopy oraz
videobronchofiberoskop a takze dodatkowe gazometry,
monitory, aparaty ekg, defibrylator.

e 1999 rok byt réwniez ostatnim rokiem okresu inwestycyj-
nego Szpitala. Szpital zakupit jeszcze dla naszej placowki
kilka sztuk aparatury medycznej tj.: kardiomonitor,
pulooksymetr, ssaki, laryngoskopy.

Od chwili rozpoczecia pracy przez Oddziat systematycznie
rosta liczba pacjentéw w Poradni i w Oddziale, osiggajac
$rednig roczna liczbe 6 tysiecy w Poradnii 900 w Oddziale.

Od poczatku roku 2001 zmieniono nazwe Oddziatu na
Oddziat Chordb Ptuc.

Wraz z koncem roku 2007 odeszta ma emeryture Pani Ordy-

nator dr n.med. Wanda Terlecka. Obowigzki Ordynatora prze-

jat dr n.med. Wiodzimierz Mierzwa, ktdry petni tg funkcje do
dzisiaj.

Z dniem 1 pazdziernika 2013r. Oddziat Chordb ptuc zostat

przeniesiony do budynkéw przy ulicy PCK 7. Oddziat zlokali-

zowano w pomieszczeniach wyremontowanych z weztami
sanitarnymi dla pacjentdw. Niestety liczba t6zek zmniejszyta
sie08.

Nasze osiggniecia:

- wszyscy lekarze uzyskali II o specjalizacji w chorobach ptuc,

- 3 pielegniarki ukonczyty studia wyzsze magisterskie,

- 8 pielegniarek ukonczyto studia licencjackie,

- 6 pielegniarek posiada tytut specjalisty z pielegniarstwa
zachowawczego,

- 15 pielegniarek ukonczyto w sumie 12 kurséw kwalifikacyj-
nych i 18 kurséw specjalistycznych,

- nasz zespot pierwszy w regionie wprowadzit badania bron-
chofiberoskopowe; m.in. wydobyliSmy kilkanascie ciat
obcych z drzewa oskrzelowego,

- pierwsi w regionie zaczeliSmy wykonywa¢ USG optucnej;
badanie to wykonujemy codziennie, co chroni chorych
przed zbytecznym napromieniowaniem promieniamiRtg,

- wprowadzilismy, jako standard leczenia rehabilitacje
oddechowg,

- od maja 1996 roku posiadamy petne zabezpieczenie
torakochirurgiczne zaréwno w aspekcie diagnostycznym
jakileczniczym.

Tym, dla ktérych, na co dzien nie zawsze starcza czasu.
Kazdemu z moich bezposrednich wspdtpracownikéw: paniom
salowym dbajgcym w codziennym trudzie o naszg czystosé,
paniom sekretarkom, ktérych praca zdejmuje z naszych
barkéw cze$¢ obowigzkéw administracyjnych, kazdej z pan

pielegniarek, przez ktérych codzienng prace wiekszo$¢ cho-
rych ocenia Szpital i kazdemu pracownikami oddziatu z okazji
XX- lecia powstania dziekuje za to, ze dajecie z siebie, co najle-
psze i za to, ze wasza praca oceniana jest przez pacjentow
bardzo pozytywnie.
Jeszcze raz kazdemu z okazji tego pieknego jubileuszu 20-
lecia za wszystko dziekuje. [ |
Pielegniarka Oddziatowa
Dorota Kowalik

NFZ

NFZ zapowiada zmiany w opiece
paliatywnej i hospicyjnej

NFZ przedstawit do konsultacji spote-
cznych projekt zarzadzenia w sprawie
okreslenia warunkow zawierania i reali-
zacji uméw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej w rodzaju opieka paliaty-
wna i hospicyjna.

Konieczno$¢ wydania nowego zarzadzenia wynika z dosto-
sowania warunkow kontraktowania do podpisanego przez
Ministra Zdrowia w dniu 29 pazdziernika 2013 r. rozpo-
rzagdzenia w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu
opieki paliatywnej i hospicyjnej.
Nowe zarzadzenie naktadac¢ bedzie na Swiadczeniodawcéw
przede wszystkim obowigzek zapewnienia pacjentom mozli-
wosci weryfikacji uprawnien do $wiadczen za pomoca systemu
eWus pod rygorem kary umownej.
Projektowane zarzadzenie wprowadza takze zmiany w prze-
dmiocie mozliwosci realizacji $wiadczen zawartych w katalogu
zakresdw Swiadczen w opiece paliatywnej i hospicyjnej facznie
zinnymi $wiadczeniami, a takze zaktada ono odnos$nie leczenia
w oddziale medycyny paliatywnej lub $wiadczen w hospicjum
stacjonarnym iz opiekg obejmowani sg pacjenci cierpigcy na
nieuleczalne i nieposiadajace sie leczeniu przyczynowemu,
postepujace schorzenia.
Nowe przepisy przewiduja takze mozliwos¢ przebywania
pacjenta hospicjum na przepustce (nie wiecej niz 2 dni w mie-
sigcu) za zgoda kierownika oddziatu oraz lekarza. W czasie
przebywania na przepustce pacjent otrzymuje leki, wyroby
medyczne i Srodki pomocnicze od $wiadczeniodawcy.
Zmianie ulegta réwniez tre$¢ zatagcznika nr 3 "Warunki wobec
Swiadczeniodawcow - Swiadczenia w opiece paliatywnej i ho-
spicyjnej" w odniesieniu do warunkdéw wymaganych jak i do-
datkowo ocenianych. Po wejéciu w zycie rozporzadzenia
Swiadczeniodawca bedzie miat obowigzek zapewnienia
catodobowego dostepu przez 7 dni w tygodniu do $wiadczen
opieki zdrowotnej udzielanych przez lekarza i pielegniarke.
Projektowane zmiany majg wej$¢ w zycie z dniem podpisania,
jednakze beda stosowane do postepowan w sprawie zawarcia
lub zmiany uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej,
dotyczacych udzielania $wiadczen od dnia 1 stycznia 2014
roku.
Z dniem 31 grudnia 2013 roku moc utraci obecnie obo-
wigzujgce zarzadzenie Prezesa Narodowego Funduszu Zdro-
wia z dnia 2 listopada 2011 r. w sprawie okreslenia warunkow
zawierania i realizacji uméw w rodzaju opieka paliatywna
i hospicyjna.nr 79/2011/DS0OZ. ; [ |
Zrédto:
Serwis Prawo i Zdrowie
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Koniec bezterminowych umow

czasowych.
Rzad zapowiada walke z naduzywaniem zatrudnienia
na czas okreslony.Ma obowigzywac¢ maksymalny limit
trwania takich kontraktéw.

Elementem deklarowanej przez rzad walki z umowami
$mieciowymi majg by¢ zmiany przepisow kodeksu pracy
regulujgcych zasady zatrudniania na podstawie uméw na czas
okreslony.

Nowe rozwigzania wymuszg na pracodawcach czestsze
zatrudnianie na staly etat, niz ma to miejsce obecnie. Zwigzki
zawodowe od lat zabiegaty o zmiane tych przepiséw, uwa-
zajac, ze nie stanowig one bariery dla naduzywania nie-
stabilnych etatow.

Co sie zmieni

Jak dowiedziat sie DGP, rzad zaproponuje rozwigzanie,
zgodnie z ktdrym ograniczony bedzie czas umoéw terminowych
podpisywanych z pracownikiem przez pracodawce (dla
przyktadu mogg by¢ to np. 24 miesigce). Takie rozwigzanie
uniemozliwi zawieranie wieloletnich umoéw czasowych, ktore
mozna tatwo wypowiedzie¢. Od tego kodeksowego limitu maja
jednak obowiazywac wyjatki (np. w branzach, w ktdrych dtuz-
sze zatrudnienie terminowe jest uzasadnione). Szczegdtowe
rozwigzania majg by¢ wypracowane z partnerami spotecznymi.

— Wszelkie inicjatywy stwarzajace pole do dialogu sa
cenne. Jak pokazujg doswiadczenia ustawy antykryzysowej,
tam, gdzie dialog moze przynieS¢ korzy$¢ obu stronom
stosunku pracy, jest dla niego miejsce. Jezeli zapowiedzi
resortu pracy dotyczace umow $mieciowych zostang zrealizo-
wane, to nalezy je oceni¢ pozytywnie — ocenia prof. Marcin
Zieleniecki, ekspert NSZZ ,Solidarnos¢”.

Diabet w szczegétach

— JesteSmy przygotowani do tego, ze zmienig sie przepisy
dotyczace umoéw na czas okre$lony. Zresztg rozmowy na ten
temat toczyly sie w komisji tréjstronnej. JestesSmy zgodni co do
tego, ze przepisy powinny wskazywac pewien okres, ktdrego
nie powinno przekracza¢ zatrudnienie na zsumowanych
umowach terminowych. Problem w tym, ze rozbieznosci mie-
dzy strong pracodawcow a zwigzkami zawodowymi sg w tym
zakresie duze — podkresla Grazyna Spytek-Bandurska, ekspert
Konfederacji Lewiatan.

Zwigzki zawodowe wchodzgce w sktad komisji tréjstronnej
we wspolnym stanowisku z sierpnia 2013 r. okreslity swoje
postulaty dotyczace zmian w przepisach regulujgcych zasady
zawierania umdw na czas okreslony.

»Solidarnos¢”, OPZZ i Forum Zwigzkéw Zawodowych do-
magajg sie wprowadzenia maksymalnego okresu zatrudnienia
pomiedzy tym samym pracownikiem a pracodawcy polegaja-
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cego na zsumowaniu okresdéw zatrudnienia w oparciu o
umowe o prace na czas okreslony i na czas wykonywania
okreslonej pracy. W ocenie zwigzkéw czas ten powinien
wynosi¢ 18 miesiecy, ale mogtby zostac przedtuzony do 30
miesiecy w uktadach zbiorowych pracy oraz regulaminach
uzgodnionych ze zwigzkami zawodowymi.

Z kolei zdaniem pracodawcow jesli umowy terminowe
miatyby by¢ sumowane, to tacznie zatrudnienie na ich
podstawie powinno trwa¢ maksymalnie nawet przez 36
miesiecy, a w przypadku zadan zwigzanych z kadencyjnoscia
nawet 48 miesiecy.

— Ponadto uwazamy, ze przepisy powinny okreslac¢ wiele
wyjatkow pozwalajgcych na zawieranie umdéw terminowych na
dtuzsze niz ogodlnie ustalone okresy czasu. Pracodawca
powinien mie¢ elastyczne mozliwosci dostosowania formy
zatrudnienia do swoich potrzeb. Owszem, nie odrzucamy
mozliwosci wydtuzania okresu w drodze negocjacji z partne-
rami spotecznymi, ale zaraz zaczng sie pojawiac zarzuty, ze
ustepstwa zwigzkow czy pracownikdw zostaty wymuszone —
dodaje Grazyna Spytek-Bandurska.

Podkresla, ze jesli prawo bedzie przewidywato wyjatki, to
zasadno$¢ ich stosowania bedzie mogta by¢ kontrolowana
przez odpowiednie organy publiczne.

— Cieszymy sie, ze nasze postulaty beda uwzglednione
przez rzad. Wazne sg szczegotowe rozwigzania, ktdre czesto
mogg wypaczy¢ z pozoru dobre rozwigzania. Bedziemy pilno-
wac, by mozliwos¢ wydtuzania tagcznego okresu zawieranych
umow byta stosowana wytgcznie po uzyskaniu zgody
zwigzkéw zawodowych — deklaruje Andrzej Radzikowski,
wiceprzewodniczacy OPZZ.

Wskazuje, ze OPZZ konczy prace nad projektem nowe-
lizacji k.p. w sprawie ograniczenia uméw terminowych. Do
laski marszatkowskiej skierujg go postowie.

Wiecej niz w dyrektywie

Na razie strona rzadowa nie przedstawita propozycji w sprawie
tego, jak dlugo ma trwa¢ maksymalny czas zatrudnienia termi-
nowego. Wszystko wskazuje na to, ze mimo wprowadzenia
tego nowego ograniczenia bedzie chciata tez utrzymac
obecnie obowigzujacy limit dwdch kolejnych uméw na czas
okreslony. Nadal wiec trzecia umowa terminowa zawarta z tym
samym pracownikiem bedzie z mocy prawa przeksztatcata sie
w staty etat.

To ukiton w strone zwigzkdéw i rozwigzanie gwarantujace
lepsza stabilno$¢ zatrudnienia niz to wynikajace z unijnych
wymagan w zakresie ochrony pracownikow przed naduzywa-
niem umow na czas okreslony. Dyrektywa z 28 czerwca 1999 r.
(99/70/WE) wymaga jedynie, by panstwo cztonkowskie
wdrozyto jeden z wariantdw chronigcych zatrudnionych.
Polska zrealizowata jej wymogi, ograniczajgc liczbe mozliwych
odnowien uméw o prace na czas okreslony (jedno dozwolone
odnowienie). Z punktu widzenia przepiséw unijnych nie ma
wiec potrzeby, by ustawodawca okreslit takze dodatkowo
faczna dtugosc kolejnych umow.

Takie stanowisko Komisja Europejska potwierdzita w pis-
mie skierowanym do NSZZ ,Solidarno$¢” w odpowiedzi na
skarge zwiagzku ztozong we wrzesniu 2012 r. Dotyczyta ona
krajowych przepiséw majgcych na celu ograniczenie umow na
czas okreslony.
Trzecia bez wyjatku
Co wazne, samo przeksztatcenie terminowych kontraktow
w state ma sie odbywac na zmienionych zasadach.

Jak dowiedziat sie DGP, z k.p. zniknie przepis, zgodnie z
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whniosek ,Solidarnosci”, Bruksela uznata, ze wynikajacy z art.
25.1 k.p. okres, jaki musi uptyna¢ miedzy dwiema umowami
na czas okreslony, aby nie byty one uwazane za nastepujace
po sobie (miesigc), jest zbyt krotki.

Jednak w ocenie ekspertow zmiana tego przepisu nie
ukréci patologii. Przepisy pozwalajg na stosowanie réznych
rozwigzan, ktore sprawia, ze firma nie bedzie wigzata sie na
state z zatrudnianym wbrew swoim interesom.

— Dzi$ wiele zaktaddw pracy tylko na zewnatrz uwazanych
jest za jedna firme. W rzeczywisto$ci w jej sktad wchodzi wiele
niezaleznych spétek powigzanych ze sobg kapitatowo. Koszt
ich utworzenia i prowadzenia nie jest duzy. Nie ma wiec
przeszkod, by pracownik po wyczerpaniu limitu nastepujgcych
po sobie umoéw terminowych w jednej spotce rozpoczat nowy
ich cykl, Swiadczac prace — przynajmniej z formalnego punktu
widzenia — juz dla innego pracodawcy — uwaza Andrzej
Ossowski, adwokat, specjalista prawa pracy.

Jego zdaniem ustawodawca powinien raczej wyelimino-
wac przyczyny, dla ktérych zatrudnienie na statym etacie jest
ryzykowne dla przedsiebiorcow, czyli np. konieczno$¢ uzasa-
dnienia wypowiedzen. [ ]

Tomasz Zalewski

Informacije

Oferta kursow i szkolen
organizowanych przez Okregowa Izbe Pielegniarek
i Potoznych w Czestochowie

SZKOLENIA SPECJALIZACYINE - Specjalizacje
Pielegniarstwo chirurgiczne
Pielegniarstwo operacyjne
Pielegniarstwo geriatryczne
Pielegniarstwo zachowawcze
Pielegniarstwo neonatologiczne
Pielegniarstwo psychiatryczne
Pielegniarstwo ginekologiczne
Pielegniarstwo potoznicze
Pielegniarstwo kardiologiczne

. Pielegniarstwo nefrologiczne
. Pielegniarstwo opieki paliatywnej
. Pielegniarstwo pediatryczne

WoOoNTU D WN =

=
N = O

KURSY KWALIFIKACYJINE
Pielegniarstwo zachowawcze
Pielegniarstwo opieki paliatywnej
Pielegniarstwo chirurgiczne
Pielegniarstwo rodzinne dla potoznych
Pielegniarstwo rodzinne dla pielegniarek
Pielegniarstwo psychiatryczne
Pielegniarstwo pediatryczne
Pielegniarstwo opieki dlugoterminowej
Pielegniarstwo anestezjologiczne i intensywnej opieki
10. Pielegniarstwo ratunkowe
11. Pielegniarstwo onkologiczne
12. Pielegniarstwo Srodowiska nauczania i wychowania

WoONOUThWN =

KURSY SPECJALISTYCZNE
1. Wykonanie i interpretacja zapisu elektrokardiograficznego
Nr03/07
2. Resuscytacja krgzeniowo-oddechowa Nr01/11
3. Resuscytacja krgzeniowo-oddechowa noworodka Nr01/07
4. Leczenieran Nr 11/07—kurs dla pielegniarek
5. Leczenieran Nr 12/07-dla potoznych

Szczepienia ochronne Nr 03/08

Szczepienia ochronne noworodkéw Nr 04/08

Podstawy dializoterapii Nr 08/07

. Podstawy opieki paliatywnej Nr 05/07

10. Edukator w cukrzycy Nr 02/11

11. Terapia bolu przewlektego u dorostych Nr 06/07

12. Przygotowanie i podawanie lekdw przeciwnowotworowych
u dorostych

13. Prowadzenie porodu w wodzie

14. Pielegnowanie pacjenta dorostego wentylowanego
mechanicznie Nr 05/10

15. Leczenie ran —odlezyny Nr 11/07

16. Wykonanie konikopunkgji, odbarczenia odmy preznej oraz

wykonanie dojscia doszpikowego

0N

SZKOLENIA DOKSZTALCAJACE
Zasady dezynfekdiji i sterylizacji
Cewnikowanie pecherza moczowego
Badanie tetna ptodu- zapis kardiotokografii
Podstawy zywienia dojelitowego i pozajelitowego

PN

SZKOLENIA JEDNODNIOWE

Postepowanie w stanach zagrozenia zdrowotnego

2 Leczenie ran przewlektych przy zastosowaniu specjalisty-
cznych opatrunkdéw

3 Zastosowanie przymusu bezposredniego przez pielegniarke

4 Dokumentowanie $wiadczen pielegniarskich w Swietle
obowigzujacego prawa

5 Kompresjoterapia w przewlektej niewydolnosci zylnej
i obrzeku limfatycznym

6 Diagnozowane i profilaktyka pacjentéw ze sktonnosciami
samobdjczymi

—

Warunkiem rozpoczecia kazdego z kurséw jest uczestnictwo
min. 20 osdb.
UWAGA!

Zgodnie z § 2 pkt.4 Regulaminu dofinansowania kosztow
ksztatcenia podyplomowego ponoszonych przez cztonkow
OIPiP w Czestochowie w przypadku ukonczenia kursu podno-
szacego kwalifikacje zorganizowanego przez inng jednostke,
a znajdujacego sie w ofercie osrodka szkoleniowego OIPiP
w Czestochowie, dofinansowanie ksztatcenia podyplomowego
nie przystuguje. |

Przedruk z kwartalnika NM Nr 4 z 2013r
Zaopatrzenie w srodki absorpcyjne od
2014 na nowych zasadach

Zaopatrzenie w s$rodki absorpcyjne od 2014 na no-
wych zasadach

O d stycznia 2014 r. wchodza w zycie nowe przepisy regulujace
zasady, na ktérych NFZ dofinansuje osobom niepetnospra-
wnym i przewlekle chorym sprzet ortopedyczny i artykuty
pomocnicze (m. in. protezy, ortezy, wdzki inwalidzkie, aparaty
stuchowe, worki stomijne, cewniki czy Srodki absorpcyjne).
Przedmioty te, zgodnie z nowymi przepisami, zyskaty miano
wyrobéw medycznych wydawanych na zlecenie. Rozporza-
dzenie Ministra Zdrowia szczegotowo reguluje kto bedzie mogt
skorzysta¢ z refundacji oraz na jakich warunkach, a takze
okresla wykaz specjalistow uprawnionych do wypisania zlecen
na konkretne artykuty. Dotychczas kwestie te ustalato
rozporzadzenie ministra zdrowia z dnia 29 sierpnia 2009 r.
w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu zaopatrzenia

@
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w wyroby medyczne bedace przedmiotami ortopedycznymi
oraz $rodki pomocnicze - dokument ten wraz z koficem roku
traci moc prawna.

Kto zyska, kto straci?

Ministerstwo Zdrowia przekazujac projekt nowelizacji na
konsultacje spoteczne nie kryto faktu, ze podczas prac nad
nowymi przepisami uwage skupiono przede wszystkim na
poprawie sytuacji pacjentdw korzystajagcych z wyrobdw
ortopedycznych. Wiceminister Zdrowia, Igor Radziewicz-
Winnicki ttumaczyt, ze dodatkowe S$rodki zabezpieczone
w budzecie NFZ resort zamierza przeznaczy¢ przede
wszystkim na unowoczesnienie sprzetu (np. protezy i ortezy
wykonywane na indywidualne zamdwienie, aparaty stuchowe,
wozki inwalidzkie wykonane ze stopdw lekkich z systemem
szybkiego demontazu koét) oraz na dziatania kompensacyjne.

Limity pieluch bez zmian

Resort zdrowia bardzo zachowawczo podszedt do kwestii
refundacji Srodkéw absorpcyjnych. Wiceminister Zdrowia Igor
Radziewicz-Winnicki potwierdzit, ze jego resort chce utrzymac
zaopatrzenie w $rodki wchtaniajgce na dotychczasowym
poziomie. W rezultacie utrzymano zaréwno obecne limity
cenowe jak i ilosciowe (60 sztuk/miesigc). Obowigzujace limity
cenowe na wszystkie produkty absorpcyjne, bez wzgledu na
rozmiar i kategorie (pieluchomajtki, pieluchy anatomiczne,
wkiady, podkfady, majtki chtonne) wynosza: 1,5 zi/szt. przy
30% udziale pacjenta oraz 1,28 zi/szt. przy 100% refundacji,
do ktérej uprawnieni sg pacjenci cierpigcy na nowotwory.

Szerszy katalog zamiennikéw

Resort zdrowia zdecydowat sie poszerzy¢ katalog Srodkdw
wchtaniajacych dostepnych w refundacji o maijtki chtonne.
Produkt ten rekomendowany jest osobom samodzielnych lub
czesciowo samodzielnych (zdolnych samodzielnie dokonac
zmiany bielizny), szczegdlnie przy treningu toaletowym.
Zabiegafa o te zmiane dr Elzbieta Szwatkiewicz, ustepujaca juz
ze stanowiska, konsultant krajowa w dziedzinie pielegniarstwa
przewlekle chorych i niepetnosprawnych.

Nowe przepisy umozliwiajg réwniez osobom cierpigcym na
nowotwory wymienne stosowanie wszystkich kategorii $rod-
kéw absorpcyjnych uwzglednionych w wykazie. Dotychczas
osoby te mogly korzysta¢ ze 100% refundacji jedynie na
pieluchy anatomiczne.

Nowe kryteria chorobowe

Wazna zmiang dla oséb cierpigcych na nietrzymanie moczu

jest rozszerzenie listy chordb uprawniajgcych do otrzymania

dofinansowania na $rodki absorpcyjne. Dopisano:

1. Neurogenne i nieneurogenne nietrzymanie moczu i stolca
w przebiegu zespotdw otepiennych, gtebokiego uposle-
dzenia nerwowego oraz wad wrodzonych ukfadu nerwo-
wego i dolnych drog moczowych.

2. Trwate uszkodzenie osrodkowego uktadu nerwowego bez
wzgledu na jego przyczyne skutkujgce nietrzymaniem
moczu lub stolca (m. in. pacjenci po udarach mézgu,
z przewlektymi chorobami neurozwyrodnieniowymi OUN).

3. Jatrogenne lub pourazowe nietrzymanie moczu i stolca,
ktore obejmuije:

o przypadki wysitkowego nietrzymania moczu pochodze-
nia jatrogennego, m. in. niepowodzenia po operacyjnym
leczeniu NTM (w obserwacji dtugoletniej siegajace
nawet 20% przypadkow), nawroty NTM po skutecznych
zabiegach z uzyciem tasm (po 10-15 latach od zabiegu)
oraz nietrzymanie moczu mieszane - posta¢ wysitkowa
i naglaca jednoczesnie (wysitkowe nietrzymanie moczu

u kobiet jako takie nie zostato objete refundacja);
¢ wysitkowe nietrzymanie moczu u mezczyzn pojawiajgce

sie po zabiegu prostatektomii.
Procz specjalistow obecnie uprawnionych do wystawienia
zlecenia (urologa, onkologa, chirurga, lekarza POZ, felczera)
w nowym wykazie znalazt sie geriatra, ginekolog onkologiczny
oraz lekarz udzielajgcy $wiadczen w hospicjach (z zastrze-
zeniem, ze specjalista medycyny paliatywnej moze wystawiac
zZlecenia jedynie pacjentom tych osrodkéw). Niestety, jest to
bardzo symboliczna zmiana, poniewaz faczna liczba lekarzy
uprawnionych do wypisywania zlecen wzrosta tylko o ok. 780
0s0b.

Pielegniarka rowniez wypisze zlecenie

Prawdziwa rewolucja zwigzana jest z uzyskaniem przez
pielegniarke lub potozng ubezpieczenia zdrowotnego prawa
do kontynuacji zlecenia na zaopatrzenie wydawane comie-
siecznie (cewniki i worki do zbiérki moczu przez okres do 6
miesiecy; sprzet stomijny dla 0séb z wytoniong stomig moczu
przez okres do 12 miesiecy; srodki absorpcyjne przez okres do
12 miesiecy; zestawy infuzyjne do osobistych pomp insuli-
nowych przez okres do 3 miesiecy). Zmiana ta jest realizacjg
upowaznienia ustawowego z ustawy z dnia 12 maja 2011 r.
o refundacji lekdw, srodkéw spozywczych specjalnego prze-
znaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych, tzw.
Lustawy refundacyjnej”.

Ostrozne zmiany

Zmiany w zakresie refundacji srodkdéw absorpcyjnych nie sg
rewolucyjne, jednak idg w dobrym kierunku. Resort zdrowia
wcigz nie zdecydowat sie uprosci¢ kryterium chorobowego
(wzorujac sie na standardach europejskich), tak aby kazda
osoba cierpigca na nietrzymanie moczu mogta skorzystaé
z refundacji. Podobnie rzecz sie ma z listg specjalistow upra-
wnionych do wypisywania zlecen. Wciaz nie kazdy ginekolog
moze wypisac swojej pacjentce srodki absorpcyjne, a przeciez
to do gabinetéw ginekologicznych, gdzie wykonuije sie az 90%
wszystkich refundowanych zabiegéw z uzyciem tasm synte-
tycznych, udajg sie przede wszystkim kobiety cierpigce na
NTM. Doceniamy wprowadzone zmiany, niemniej liczymy, ze
w niedalekiej przysztosci Pan Minister ponownie pochyli sie
nad sytuacjg pacjentdw z NTM i zdecyduje na korzystniejszg
dla nas nowelizacje. Z ubolewaniem odnotowalismy brak
zmian w zakresie limitdw cenowych i ilosciowych. Szczegdlnie
jest to bolesne gdy Minister Zdrowia wprowadza do refundacji
nowy, drozszy produkt (red. - majtki chtonne) w takim samym
limicie cenowym jak pozostate $rodki absorpcyjne. Rozu-
miemy jednak, ze przy obecnym budzecie NFZ, wzrost limitdw
nie byt mozliwy. Dlatego postulujemy o zwiekszenie budzetu
NFZ w zakresie zaopatrzenia w refundowane wyroby medy-
czne i kolejne stopniowe dostosowywanie przepisow do po-
trzeb chorych - méwi Anna Sarbak, Prezes Stowarzyszenia
0sO6bzNTM ,,UroConti”.

Kolejny juz projekt nie przewiduje wzrostu limitu ilosci ani
limitu cenowego dla refundowanych pieluchomajtek. Czy
refundowane (tak naprawde w wysokosci ok 60% faktycznej
ceny) dwie pieluchy dziennie przy koniecznosci zapewnienia
choremu 5 czy 6 takich pieluch dziennie to szczyt mozliwosci
naszego Panstwa? W sytuacji, kiedy w innych panstwach
europejskich standardem jest refundacja 150-180 pieluch
miesiecznie, nasze 60 szt. wyglada naprawde blado -
komentuje Jolanta Martyka Prezes Ogolnopolskiego Stowarzy-
szenia Rodzin Osdb Niepetnosprawnych "Razem Mozemy
Wiecej".

Jozef Goralczyk z Matopolskiego Sejmiku Organizacji Osob
Niepetnosprawnych réwniez nie kryje rozczarowania: Zapisy
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zawarte w nowelizacji sg dalekie o tego, co zaproponowalismy
w naszym obywatelskim projekcie rozporzadzenia w sprawie
$wiadczen gwarantowanych z zakresu zaopatrzenia w wyroby
medyczne bedace przedmiotami ortopedycznymi i Srodki
pomocnicze. Ministerstwo Zdrowia nie zaproponowato za-
dnych mechanizméw, ktére zagwarantowatyby wysokg jakos¢
zaopatrzenia oraz ograniczylyby mozliwos¢ wystgpienia
naduzy¢. Rezygnacja z wprowadzenia wypozyczalni sprzetu
w sposOb ewidentny $wiadczy o tym, ze resort sprzyja
dystrybutorom, a nie chorym. Przedstawiciel sejmiku zwraca
rowniez uwage na kwestie finansowania zaopatrzenie
ortopedycznego i pomocniczego: Kompleksowa nowelizacja
rozporzadzenia oraz jego realizacja jest mozliwa jedynie w
sytuacji, gdy budzet NFZ na zaopatrzenia dla niepetnospra-
wnych i przewlekle chorych bedzie odzwierciedlat realne
potrzeby. W tym momencie tak nie jest. Dlatego nie zgadzamy
sie na dalszy niekontrolowany wzrost wydatkéw na leczenie
szpitalne kosztem oséb niepetnosprawnych i niesamodziel-
nych. [ |

Anna Sulka

Kacik edukacyjny!

Szanowne Kolezanki i Koledzy!

Kontynuujemy publikacje kacika sprawdzajgcego nasza

wiedze z zakresu pielegniarstwa i potoznictwa. W kazdym

numerze Biuletynu Informacyjnego bedziemy zamieszczaé 10

pytan z réznych dziedzin pielegniarstwa. Uwaga! Jedna odpo-

wiedz jest poprawna.

Zyczymy powodzenia w rozwigzywaniu zadan i udzielaniu

odpowiedzi.

Zadanie 1.

W profilaktyce powiktan oddechowych u pacjenta, ktéry ma

zatozong rurke tracheostomijna, nalezy zwrdci¢ szczegding

uwagena:

A. utrzymanie odpowiedniego konta nachylenia rurki,

. stosowanie diety bogatobiatkowej,

. utrzymanie odpowiedniego toru oddychania,

. systematyczne odsysanie zalegajgcej wydzieliny z drdg

oddechowych.

Zadanie 2.

Do pdznych powikfan po leczeniu chirurgicznym zapalenia

wyrostka robaczkowego u dziecka, nalezy :

A. tkliwos¢ibol okolicy w miejscu wykonania zabiegu,

B. niedrozno$¢ mechaniczna,

C. niedroznos¢ porazenia,

D. czynno$ciowe zaparcie.

Zadanie 3.

Ktére z wymienionych rodzajow ksztatcenia nadaje piele-

gniarce prawo do wykonywania badania fizykalnego :

A. kurs specjalistyczny,

B. szkolenie specjalizacyjne,

C. kurs doksztatcajacy,

D. kurs kwalifikacyjny.

Zadanie 4.

Dziataniem celowym w profilaktyce cukrzycy typu 2 jest :

A. zmniejszenie zapadalnosci na cukrzyce wsrdd oséb predy-
sponowanych lub o zwiekszonym ryzyku zachorowania,

B. jak najszybsze wykrycie choroby,

C. zapobieganie powiktaniom zwigzanym z choroba podsta-
Wowg,

D. tylkowczesne wykrywanie choroby.

B
C
D

Zadanie 5.

Powiktaniem wielokrotnego wstrzykiwania insuliny w to samo
miejsce moze by¢ :

A. lipoatrofia,

B. lipodystrofia,

C. lipohipertrofia,

D. obrzekinsulinowy.

Zadanie 6.

Pojecie sktadajgce sie z elementéw: zrodto zakazenia, droga
przenoszenia zarazkdw, wrota zakazenia, to inaczej :

A. tancuch epidemiczny,

B. droga translokacji,

C. tancuch zarazek - zywiciel,

D. faicuch sanitarny.

Zadnie7.

Jak nazywa sie obowigzkowe odosobnienie i obserwacja
osoby, zwierzecia, ktore zetknety sie lub mogty zetknac sie
z zakaznie chorym po powrocie z terendw zachorowan na
grozne choroby zakazne:

A. kordon sanitarny,

B. nadzor lekarza rodzinnego,

C. kwarantanna,

D. obserwacja podejrzanego przenosiciela.

Zadanie 8.

Zakazenie wirusem odry i Swinki szerzy sie gtéwnie droga:

A. fekalno-oralng,

B. kontaktow ptciowych,

C. kropelkowa,

D. przeniesienia za po Sredniactwem wektora np. komara.
Zadanie9.

Jaka jest dopuszczalna dla kobiety pracujacej masa ciezaru
przy statym, recznym podnoszeniu i przenoszeniu go:

A. 4kg,

B. 8kg,

C. 12kg,

D. 16kg.

Zadanie 10.

Planowane zabiegi operacyjne u kobiety korzystnie jest
wykonywac:

A. w czasie miesigczki,

B. bezposrednio po miesigczce,

C. w potowie cyklu miesigczkowego,

D. tuzprzed miesigczka. [ |

Warto przeczytac!

1. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 16 stycznia 2014 r.
w sprawie sposobu dokumentowania przypadkow zasto-
sowania przymusu bezposredniego.

2. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 12 grudnia 2013r.
Zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie $wiadczen gwaran-
towanych z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia
uzaleznien.

3. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 grudnia 2013r.
zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie szpitalnego
oddziatu ratunkowego.

4. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 12 grudnia 2013r.
w sprawie wykazu dziedzin pielegniarstwa oraz dziedzin
majacych zastosowanie w ochronie zdrowia, w ktdrych
moze by¢ prowadzona specjalizacja i kursy kwalifikacyjne.

5. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 12 grudnia 2013 r.
w sprawie okreslenia wysokosci optat za krew i jej sktadniki
w 2014r.

D
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6. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 24 wrzesnia 2013.
w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu podsta-
wowej opieki zdrowotnej.

7. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 24 wrzesnia 2013r.
w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu rato-
whnictwa medycznego.

8. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 24 wrzesnia 2013r.
w sprawie Systemu Wspomagania Ratownictwa Medycznego.

|

OIPiP w Czestochowie organizuje

wycieczke do Lwowa
LWOW 25.04-27.04.2014

I dzien Wyjazd godz. 5,00 —przejazd na granice polsko-
ukrainskga , odprawa celno-paszportowa— przejazd do Lwowa,
zakwaterowanie, obiadokolacja, zwiedzanie centrum Lwowa
nocleg.
II dzien Sniadanie ~zwiedzanie Lwowa:, Cmentarz tyczkowski
z cmentarzem Orlat ,Wysoki Zamek ,Cerkiew $w.Jura — obiad -
Opera ,Cerkiew Ormianska, Stare Miasto Katedra —obiadoko-
lacja powrét do hotelu, spektakl w Operze lwowskiej ,nocleg
III dzien Sniadanie —dalsze zwiedzanie Lwowa — czas wolny
na zakupy wyjazd- obiad po stronie polskiej
Planowany powrot ok. godz. 24,00
Cena wycieczki 780 zt /os przy min 45 uczestnikach
Swiadczenia:
- przejazd autokarem kl. Turystycznej (wc, bar, video)
- opieke pilota na catej trasie
- przewodnika miejscowego po Ukrainie
- 2 noclegi we Lwowie pok. 30s. z tazienkami w centrum
miasta
2 $niadania + 2 obiadokolacje +2 obiady w drugim i
trzecim dniu wycieczki
- bilety wstepu do zwiedzanych obiektéw i na spektakl do
Opery
- opfaty graniczne
- ubezpieczenie Signal Iduna KL 10 000E NNW 7 000PLN
Program wycieczki jest ramowy i kolejnos¢ zwiedza-
nych obiektéw moze ulec zmianie.
Osoby chetne—zapraszamy do biura OIPIP. [ |

BETA aktiv GbR
- stala i legalna praca w Niemczech.

Oferujemy zatrudnienie dyplomowanym
pielegniarkom i pielegniarzom w Niemczech.
Dysponujemy miejscami pracy w wielu
miejscowosciach.

Stanowisko: pielegniarka.

Ilos¢ miejsc pracy: 2.

Dostepnosc oferty: od zaraz.

Oferujemy:

- wynagrodzenie od 1.600,00 € brutto (przed nostryfikacjg),
od 2.100,00 € brutto (po nostryfikacji)

- wzaleznosci od umiejetnosci zawodowych i jezykowych

- dodatki za prace w niedziele, Swieta i nocq

- trzyzmianowy system pracy

- polskojezyczng obstuge podczas procesoéw rejestracyjnych
w Niemczech

- przeprowadzamy proces nostryfikacji dyplomu

- zatrudnienie na 100% etatu, ok. 170 godzin w miesigcu

- pomoc przy znalezieniu mieszkania

- umowe o prace zawartg na niemieckich warunkach i bez-
posrednio z niemieckim pracodawca

- rozmaite mozliwosci rozwoju kariery poprzez szkolenia

Wymagania:

- wyksztatcenie kierunkowe: pielegniarka dyplomowana
(lub licencjat/magister)

- samodzielno$¢ i odpowiedzialno$¢ zwigzang z wykonywa-
niem zawodu pielegniarskiego

- gotowo$¢ do wyjazdu za granice na minimum rok

- znajomosc jezyka niemieckiego: poziom minimum A2.

Miejsce pracy:

- dom opieki

- pokoje roznej wielkosci i przekroju

- nowoczesny obiekt z doskonatym wyposazeniem

- dom jest podzielony na dwie czesci oddzielone dziedzin-
cem zdrzewostanem

Miejscowosc, w ktorej jest dom opieki:

- Bundesland: Berlin

- 3,502 miliona mieszkancow

- dobre potaczenie autobusowe i kolejowe

- rozne przedszkola i szkoty w miejscowosci

- niedaleko domu opieki szkota jezyka niemieckiego

- duzo obiektdw do zwiedzania

Jak zsukcesem i bez ryzyka podj3ac sie tej pracy?

- Skontaktuj sie z naszym przedstawicielem pod numer
505123 391.

- Po pozytywnym przejsciu pierwszej rozmowy kwalifika-
cyjnej: wypetnij otrzymany formularz.

- W ciggu 5 dni roboczych zgtosimy sie do Ciebie telefo-
nicznie.

- Zaprosimy Cie na 2 dni probnej pracy u Twojego przysztego
pracodawcy.

- Podpiszesz umowe o prace bezposrednio z niemieckim
pracodawca.

Prosimy o przestanie wstepnej aplikacji wraz z numerem
oferty na adres: office@beta-aktiv.pl
Zapraszamy do kontaktu telefonicznego w Polsce na

numer 0048 505 123 391 [ ]

Zaproszenie do publikowania!

Serdecznie zachecamy do przesytania artykutéw do
publikacji w Biuletynie OIPiP w Czestochowie !!!
Piszac do nas macie Panstwo mozliwos$¢ zaprezentowac swoja
wiedze opartg na cennym doswiadczeniu. Z pewnoscig wszel-
kie wskazéwki postuzg osobom zajmujgcym sie zawodowo

pielegniarstwem i potoznictwem.

Przyjmujemy do druku teksty oparte na rzetelnej wiedzy,
prawidtowe merytorycznie w formacie Microsoft Office Word,
podpisane imieniem, nazwiskiem, tytutem zawodowym i miej-
scem zatrudnienia. Zdjecia zamieszczone w artykutach pro-
simy o przesyfanie w formacie JPG z zataczong zgodg osob
przedstawionych na fotografiach.

Prosimy o nadsytanie artykutéw drogg elektroniczng na
adres sekretariat@oipip.czest.pl |

Pozdrawiamy i zapraszamy do wspotpracy.
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KOMUNIKAT NR I
IX Ogolnopolski Konkurs
~Pielegniarka Roku 2013"

Zarzad Gtédwny Polskiego Towarzystwa Pielegniarskiego
Koto Lideréw Pielegniarstwa
przy Mazowieckim Oddziale Wojewddzkim PTP
Zarzad Gtowny Polskiego Towarzystwa
Pielegniarskiego
Koto Liderow Pielegniarstwa przy Mazowieckim
Oddziale PTP
zapraszajg pielegniarki do udziatu
w IX Ogodlnopolskim Konkursie
~Pielegniarka Roku 2013"

Cel Konkursu: wytonienie i nagrodzenie pielegniarek liderow

o wysokim przygotowaniu zawodowym, etycznym i aktywnym

zaangazowaniu na rzecz Srodowiska pielegniarskiego

Harmonogram Konkursu:

e wylonienie uczestnikow Konkursu w poszczegdlnych
Z0Z-achdodn.31.01.2014r.

e celiminacje w Oddziatach Wojewddzkich PTP dn.
07.03.2014r. godz.12.00

e IIIetap — prezentacja wiasna (szczegoty Komunikat nr 2)

strona www.ptp.nal.pl

Informacje:

Jagoda Zielinska - tel. 22 326 55 21, kom. 511 451 292

e-mail: jagoda_zielinska@wp.pl

Zalaczniki:

1. Regulamin Konkursu

2. Karta Zgtoszenia Uczestnictwa Konkursu

Prosimy o rozpropagowanie informacji wsrdd
zainteresowanych

Warszawa, 13 grudnia 2013 r.

Polskie Towarzystwo Pielegniarskie Zarzad Gtowny
www.ptp.nal.pl
Al. Reymonta 8 lok 12 tel +48 22 398 18 72;
fax: + 48 22 398 18 51; email: zgptpiel@gmail.com;
osoba do kontaktu: Jagoda Zielinska Koto Lideréw MO PTP
email: jagoda_zielinska@wp.pl

opPP 190b KRS 0000065610 m

XVIII miedzynarodowa Konferencja
Naukowo-Szkoleniowa
Opieki Paliatywnej i Zespotow
Hospicyjnych

W dniach 24-26 stycznia 2014 r po raz osiemnasty odbyfa sie
Miedzynarodowa Konferencja Naukowo-Szkoleniowa Opieki
Paliatywnej i Zespotéw Hospicyjnych zorganizowana przez
Stowarzyszenie Opieki Hospicyjnej Ziemi Czestochowskiej
oraz Polskie Towarzystwo Pielegniarstwa Opieki Paliatywnej.
Mottem przewodnim tegorocznej konferencji byty stowa dame
Cicely Saunders twdrczyni nowoczesnej opieki paliatywnej,
zatozycielki pierwszej, wzorcowej placowki hospicyjnej
St. Christopher’s Hospice w Londynie

~Smierc jest catkowity zagadka dopoki sie do niej

czlowiek nie zblizy”.

W konferencji w Domu Pielgrzyma im. Jana Pawta II w Cze-

stochowie wzieto udziat 250 uczestnikow i 30 prelegentdw z
kraju i z zagranicy (USA, Rumuni i Czech). Wyktady i warsztaty
poprowadzili eksperci i praktycy zaangazowani w ruchu hospi-
cyjnym i opiece paliatywnej.
Patronat Honorowy nad Konferencjg objeli:
- Arcybiskup Metropolita Czestochowski ks. dr Wactaw Depo
- Starosta Powiatu Czestochowskiego Andrzej Kwapisz
- Prezydent Miasta Czestochowy Krzysztof Matyjaszczyk
- Prezes Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych dr n. med.
Grazyna Rogala-Pawelczyk
- Prezes Naczelnej Izby Lekarskiej dr n. med. Maciej
Hamankiewicz
Swoja obecnoscig zaszczycili nas Dyrektor Departamentu Pie-
legniarek i Potoznych Ministerstwa Zdrowia Beata Cholewka,
Prezes Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych dr Grazyna
Rogala-Pawelczyk, Wiceprezydent Miasta Czestochowy
Mirostaw Soborak, Przewodniczgca Okregowej Rady Piele-
gniarek i Potoznych w Czestochowie Halina Synakiewicz
oraz Przewodniczgca Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych
w Bielsku-Biatej Malgorzata Szwed.
Wyklad inauguracyjny na temat Zastosowania terapii
genowej i nanoczasteczek w leczeniu nowotwordw ztosliwych
mdzgu wygtosit prof. dr hab. n. med. Krzysztof Bankie-
wicz, Dyrektor Centrum Neurologii Interwencyjnej Uniwersy-
tetu Kalifornijskiego w San Francisco.
Wykiad programowy: O pragnieniu zycia i pragnieniu
$mierci u chorych u kresu zycia wygtosita prof. dr hab. n.
med. Krystyna de Walden — Gatuszko, Prezes Polskiego
Towarzystwa Psychoonkologicznego, Wiceprezes Polskiego
Towarzystwa Medycyny Paliatywnej z Gdanska.
Wyktad specjalny prof. Christiny Puchalski, ktora nie
mogta dotrze¢ z George Washington Institute for Spirituality
and Health, z powodu ztych warunkéw atmosferycznych, na
temat Interdisciplinary spiritual care - Interdyscyplinarna
opieka duchowa przedstawit ks. dr hab. Piotr Krakowiak.
Podczas wystgpien poruszano nastepujaca tematyke:
Ph.D. Nicoleta Mitrea, Dyrektor Narodowego i Edukacyj-
nego Departamentu Pielegniarstwa, Transylvania University,
Medical Faculty, Hospice Casa w Rumuni zaprezentowata
wystgpienie: The Paliative Care team — interdisciplinarity and
professional competency. Zespot opieki paliatywnej - interdy-
scyplinarnos¢ i kompetencje zawodowe.
Prof. dr hab. n. med. Jadwiga Josko — Ochojska - Naro-
dziny w obliczu $mierci. Dramatyczne przezycia matki ciezar-
nej a przyszto$¢ jej dziecka, doc. dr n. med. Zbigniew
Bohdan - Cierpienie o0jcow, ks. dr Tomasz Knop - Misterium
Smierci, prof. dr hab. n. med. Grzegorz Opala - Stan
wegetatywny a stan minimalnej $wiadomosci, dr n. med.
Aleksandra Ciatkowska-Rysz - Najczestsze btedy w lecze-
niu bolu nowotworowego, mgr Wiestawa Piotrowska -
Postepowanie z przetokami u chorych na nowotwory, dr n.
med. Marcin Wisniewski - Postepowanie w popromiennym
zapaleniu skory, dr hab. n. med. Wojciech Leppert -
Postepowanie w stanach nagtych w opiece paliatywnej, mgr
Izabela Kaptacz — Dzieta zycia Cicely Saundres i Hanny
Chrzanowskiej jako przestanka do realizacji opieki paliatywnej,
mgr Anna Kaptacz — Rozmowy o $mierci i umieraniu — $wia-
dectwa ludzi czestochowskiego Hospicjum, Krzysztof
Seweryn Wronski —,Wierzy¢ na stowo”, mgr Lilia Kimber-
Dziwisz - Leczenie zywieniowe — Konieczno$¢ czy wybdr?
Komu i jak dtugo?, dr n. med. Mariola Lembas- Sznabel -
Leczenie zywieniowe w opiece paliatywnej na przykiadzie
pacjentéw Zachodniopomorskiego Hospicjum dla Dzieci i Do-
rostych, Ewa Radwan - Rodzaje i dobdr whasciwej diety, mgr
Maria Przyszlak - Nowy projekt systemowy ,Rozwoj
kwalifikacji i umiejetnosci kadry pielegniarskiej w kontekscie
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zmian epidemiologicznych bedacych nastepstwem starze-
jacego sie spoteczenstwa — wspdtfinansowanego przez Unie
Europejska w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego,
dr hab. Piotr Krakowiak - Duchowo$¢ w ochronie zdrowia i
pomocy spotecznej — nowe spojrzenie na religijne i pozareli-
gijne wsparcie duchowe w praktyce opiekunczej, ks. dr
Grzegorz Godawa — Wybrane aspekty duchowo-religijnego
wsparcia umierajgcego dziecka i jego rodziny, mgr Anna
Janowicz - Rola opiekunéw nieformalnych w opiece u kresu
zycia, wystapienie prof. dr hab. n. med. Mikotaja Majko-
wicza - Duchowos¢ jako czynnik terapeutyczny w opiece
paliatywnej, odczytat ks. dr hab. Piotr Krakowiak.

Podczas Konferencji uczestnicy wzieli udziat w warsztatach
na temat: ,Problemy pielegniarstwa opieki paliatywnej”, ,Do-
Swiadczanie $mierci”, ,Zblizajgc sie do Smierci”, ,Cukrzyca
w opiece paliatywnej” oraz ,Stosowanie lekéw OTC w leczeniu
bolu”,

Pielegniarki zrzeszone w Polskim Towarzystwie Piele-
gniarstwa Opieki Paliatywnej w sobote 25.01.2014r. spo-
tkaty sie na Walnym Zebraniu Sprawozdawczo-Wyborczym,
podczas ktorego wybrano wiadze stowarzyszenia i podjeto
uchwaty. Na kolejna kadencje na prezesa zostata wybrana mgr
Anna Kaptacz.

Uwienczeniem konferencji byta Pielgrzymka Hospicjow
Polskich, ktéra w niedziele 26 stycznia 2014r. zgromadzita
w Kaplicy Cudownego Obrazu Matki Boskiej Czestochowskiej
lekarzy, pielegniarki, psychologdw, rehabilitantéw, pracowni-
kéw socjalnych, kapelanéw, wolontariuszy i rodziny chorych
na Mszy Swietej, ktdrej przewodniczyt duszpasterz hospicjow
polskich ks. dr hab. Piotr Krakowiak.

Konferencja, ktdrej mottem przewodnim byty stowa dame
Cicely Saunders ,Smier¢ jest catkowitg zagadkg dopdki sie
do niej cztowiek nie zblizy” byta gtosem specjalistdw z zakresu
udzielania pomocy osobom chorym, cierpigcym i umierajg-
cym. Poruszana tematyka, po$wiecona byta zyciu cztowieka
w aspekcie jego wszystkich wymiardw tj. fizycznego, psychi-
cznego, duchowego i spotecznego. Zwrdcono uwage na sens
Zycia, jakos¢ zycia w chorobie, dawanie nadziei i mitosci, wia-
$ciwe odzywianie, leczenie farmakologiczne oraz wsparcie
i elementy opieki komplementarnej, pozwalajac dostrzec pet-
nie prawdy o cztowieku.

W imieniu organizatoréw Konferencji pragniemy serde-
cznie podziekowa¢ wszystkim prelegentom, przybytym gos-
ciom i uczestnikom za osobisty udziat oraz merytoryczny wktad
w tworzenie niezwyktego charakteru konferencji. Mamy
nadzieje, ze spotkanie w gronie praktykdw i specjalistow
pozwolito na aktualizacje wiedzy oraz umozliwito wymiane
pogladéw i doswiadczen z zakresu opieki nad pacjentami
u kresu zycia i ich rodzinami a obecno$¢ na Jasnej Gorze
napetnito nowymi sitami duchowymi i nadziejg na lepsza
przyszto$¢ opieki paliatywnej. [ ]

mgr Izabela Kaptacz

Przewodniczaca Komitetu Organizacyjnego
Konsultant Krajowy w dziedzinie pielegniarstwa opieki
paliatywnej

mgr Anna Kaptacz

Prezes Polskiego Towarzystwa Pielegniarstwa Opieki
Paliatywnej

Prezes Stowarzyszenia Opieki Hospicyjnej Ziemi
Czestochowskiej

dr n. med. Jadwiga Pyszkowska

Przewodniczaca Komitetu Naukowego

Prezes Polskiego Towarzystwa Medycyny Paliatywnej,
Konsultant Wojewddzki w dziedzinie medycyny paliatywnej
w wojewddztwie Slaskim i opolskim

Szanowni Panstwo,
zgodnie z tradycjg lat ubiegtych w terminie 9-10 maja 2014
roku w Hotelu Filmar**** przy ul. Grudzigdzkiej 45 w
Toruniu odbedzie sie

XIV OGOLNOPOLSKA KONFERENCJA MEDYCYNY
PALIATYWNE]
HOSPICIJUM 2014 XII OGOLNOPOLSKIE FORUM
ONKOLOGII I PSYCHOONKOLOGII
oraz
WYSTAWA SPRZETU REHABILITACYINEGO,
ORTOPEDYCZNEGO I RATOWNICZEGO.

Serdecznie zapraszamy do udziatu w w/w wydarzeniu

medycznym.

Ideg organizowanych w Toruniu Konferencji i Forum jest
wspolne spotkanie wszystkich $rodowisk zaangazowanych
w leczenie i opieke nad chorymi onkologicznie, zaréwno w sta-
dium uleczalnym, jaki i terminalnym, a w szczegdlnosci pomie-
dzy lekarzami onkologami, a osobami pracujgcymi w placow-
kach opieki paliatywnej i hospicjach.

W/w Konferencja i Forum odbywajgce sie w Toruniu co
roku gromadzg wielu znakomitych gosci, specjalistow z dzie-
dziny medycyny paliatywnej, onkologii i psychoonkologii, m.in.
prof. Jacek kuczak, prof. Danuta Perek, dr Aleksandra
Ciatkowska ad« Rysz, dr hab. med. Zbigniew Bohdan, dr hab.
med. Marzena Samardakiewicz, dr Andrzej Stachowiak oraz
wielu innych znakomitych wyktadowcow.

Tematyka wiodaca XIV Ogodlnopolskiej Konferencji Medycyny

Paliatywnej i XII Ogdlnopolskiego Forum Onkologii i Psycho-

onkologii to podstawowe zagadnienia medycyny i opieki

paliatywnej oraz onkologii i psychoonkologii, m.in.:

Diagnostyka i leczenie choréb nowotworowych.

Leczenie bolu.

Aspekty duchowe opieki paliatywnej.

Dylematy etyczno-moralne opieki paliatywnej.

Pielegnowanie w paliatywnej i terminalnej fazie choroby

nowotworowej.

Rehabilitacja medyczna jako $rodek do uzyskania pozyty-

wnych zmian w zakresie fizycznego i psychospotecznego

funkcjonowania pacjentow.

Leczenie zaburzen taknienia i dieta w stanach terminalnych.

. Profilaktyka i leczenie odlezyn - nowosci i ocena dotychczas
stosowanych materiatow opatrunkowych, urzadzen reha-
bilitacyjnych, urzagdzen z zakresu higieny szpitalnej.

9. Rola lekarza pierwszego kontaktu w systemie opieki

paliatywnej i jego wspotpraca z hospicjum.

10. Nowosci w leczeniu farmakologicznym.

o Ul

® N

Konferencji, jak jest to juz w tradycji bedzie towarzyszyta
wystawa, ktdrej celem jest zaprezentowanie osiggnie¢ w dzie-
dzinie sprzetu medycznego, lekdéw i materiatéw opatrun-
kowych stosowanych w medycynie paliatywnej i onkologii oraz
promocja najlepszych lekéw, materiatow i urzadzen poprzez
konkurs na najlepszy produkt w poszczegdlnych kategoriach
(werdykt Komisji Konkursowej wybranej sposrod wyktadow-
cow i dyrektorow hospicjow): leki przeciwbdlowe, materiaty
higieniczno-opatrunkowe, preparaty odzywczo-metaboliczne,
sprzet i materiaty do rehabilitacji. Rowniez Panstwo mozecie
zdecydowac o przyznaniu nagrod dla Firm poprzez plebiscyt
Uczestnikdw Konferencji i Forum na: Najlepsza Firme - Przyja-
ciela Ruchu Hospicyjnego Roku 2014, Najlepszy Produkt Sto-
sowany w Opiece Paliatywnej Roku 2014, Najlepszg Firme
Onkologiczng Roku 2014, Najlepszy Produkt Onkologiczny
Roku 2014. Osoby uczestniczace w plebiscycie wezmg udziat
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w konkursie z atrakcyjnymi nagrodami.



Informacije

Opfaty konferencyjne wynosza:

Opcja do wyboru:

Optata obejmuje: Optata obejmuje:
- udziat w wyktadach i warsztatach; | - udziat w wyktadach i warsztatach;
- przerwy kawowe - przerwy kawowe
(1 w pigtek i 1 w sobotg); (1 w pigtek i 1 w sobotg);
- materiaty konferencyjne, - materiaty konferencyjne,
- certyfikat uczestnictwa. - certyfikat uczestnictwa,
- zwiedzanie Torunia.

W terminie do 150 zt 165 zt
15.02.2014r.
W terminie do 170 zt 185 zt
15.03.2014r.
W terminie do 190 zt 205 zt

30.04.2014r.
Zgloszenia na konferencje przyjmujemy listownie,
faxem, mailem lub telefonicznie:

Centrum Konferencji i Wystaw Expo-Andre

ul. Prosta 19/7, skr. poczt. 290, 87-100 Torun

tel. 56 657 3504, 56 621 11 27; fax. 56 657 35 06,

e-mail: biuro@expo-andre.pl www.expo-andre.pl

Nr konta: BPH S.A. o /Torun 35 1060 0076 0000 4016 0000
9154 z dopiskiem: ,Hospicjum/Onkologia 2014", [ |

Z wyrazami szacunku
Henryk Zamorski
Dyrektor Centrum Konferencji i Wystaw EXPO-ANDRE

Konferencja naukowa
Jednodniowa konferencja naukowa pt.:

»,Dzien Pielegniarstwa Alergologicznego”
odbedzie sie w dniu 5 kwietnia 2014 roku w Wisle.

.Dzien Pielegniarstwa Alergologicznego” organizowany jest
w ramach VI Konferencji Szkoleniowej Polskiego Towarzystwa
Alergologicznego ,Alergologia na granicy specjalnosci”,
02-05.04.2014 r, Wista, hotel Gotebiewski.

Tematy przewodnie:

- Podstawy diagnostyki i terapii chordb alergicznych

- Anafilaksja

- Punktowe testy skorne

- Immunoterapia swoista i jej szczepionki

- Techniki badania uktadu oddechowego - Spirometria
Powyzsze zagadnienia zawarte s w programie naukowym.
Wykfady i prezentacje poprowadzone bedg przez najlepszych
krajowych ekspertdw w dziedzinie choréb alergicznych za
wartos¢ merytoryczng programu odpowiada Zarzad Gtowny
Polskiego Towarzystwa Alergologicznego.

Zapraszamy do zapoznania sie ze szczegotami Konferencji na
stronie: www.pielegniarstwo2014.szkoleniapta.pl =

Z wyrazami szacunku,
Matgorzata Pronobis-Kowalska
/ Kierownik Dziatu Marketingu /

Gratulacje!

Serdeczne gratulacje

Sylwii Mrugata

w zwigzku z uzyskaniem
tytutu specjalisty w dziedzinie ,, Pielegniarstwa
psychiatrycznego”
sktada Okregowa Rada Pielegniarek
i Potoznych w Czestochowie

Drogie Kolezanki i Koledzy,

z ogromna przyjemnoscig informuje, ze nasza przed-
stawicielka, Prezes Naczelnej Rady Pielegniarek i Po-
toznych Grazyna Rogala-Pawelczyk zostata nomino-
wana do tytutu KOBIETA MEDYCYNY 2014. Znalazia
sie w gronie 30 wybitnych przedstawicielek zawodow
medycznych lub w inny sposob zwigzanych z syste-
mem opieki zdrowotnej.
Nominacja Prezes NRPiP to docenienie tego, co my wszystkie —
jako samorzad zawodowy — robimy na rzecz ,utrzymanie rangi
zawodu pielegniarki i potoznej oraz ich miejsca w polskim
systemie ochrony zdrowia.”, jak napisano w uzasadnieniu wy-
boru. Kapituta wybierajgca kandydatki do tytulu KOBIETA
MEDYCYNY 2014 dostrzegta nasz wysitek, piszac: "Twarde
stanowisko NRPiP niejednokrotnie — chociazby w sprawie
finansowania Swiadczen pielegnacyjnych i opiekuiczych w ra-
mach opieki dtugoterminowej na rok 2014 i lata nastepne —
wptyneto na ksztatt catego systemu ochrony zdrowia”.
Jestem przekonana, ze to docenienie rangi zawodu piele-
gniarki przez skierowany do $rodowiska medycznego portal
internetowy przyczyni sie do tego, ze nasz gtos w waznych
sprawach dla pacjentéw i naszego Srodowiska, bedzie coraz
lepiej styszalny.
Wiecej o samym plebiscycie, a takze sylwetki wszystkich kan-
dydatek i zasady gtosowania oraz termin ogtoszenia wynikow
plebiscytu znajdziecie Paristwo na stronie
http://kobiety-medycyny.pl/ |

Teresa Kuziara
Wiceprezes NRPiP

‘BiRaKo

DRUKI MEDYCZNE

Zamowienia telefoniczne:

tel. 34 365 16 86
DOSTAWA GRATIS

Czestochowa
ul. Kosciuszki 13 p.28
| pn-pt, godz. 8" -16"

DRUKI MEDYCZNE
ARTYULY BIUROWE
KUPONY REKUS

N\

J
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Gratulacje!

Dyrekcja Samodzielnego Publicznego Zespotu Opieki Zdro-
wotnej w Myszkowie przeprowadzita postgpowania konkur-
sowe na stanowiska Pielggniarek Oddziatowych:.

1) wdniu 10 grudnia 2013 roku Komisja konkursowa wska-
zala Panig Iwone Kulach do objecia stanowiska Pielg-
gniarki Oddzialowej Bloku Operacyjnego,

2) wdniu 10 grudnia 2013 roku Komisja konkursowa wska-
zala Panig Iwone Slezariskq do objecia stanowiska Piele-
gniarki Oddziatowej Izby Przyjec,

3) wdniu 11 grudnia 2013 roku Komisja konkursowa wska-
zata Paniq Justyng Nowakowskq do objecia stanowiska
Pielegniarki Oddzialowej Chorob Wewnetrznych 11,

4) wdniu 11 grudnia 2013 roku Komisja konkursowa wska-
zala Panig Marzene Buta do objecia stanowiska Piele-
gniarki Oddziatowej Chorob Wewnetrznych I.

Dyrekcja Wojewddzkiego Szpitala Neuropsychiatrycznego
im. dr Emila Cyrana w Lublinicu przeprowadzila
postepowania konkursowe na stanowiska Pielggniarek
Oddziatowych:.

1) w dniu 10 stycznia 2014 roku Komisja konkursowa
wskazala Panig Sylwie Mrugata do objecia stanowiska
Pielegniarki Oddziatlowej zakladu opiekunczo-leczni-
czego psychiatrycznego — odcinek zenski,

2) w dniu 13 stycznia 2014 roku Komisja konkursowa
wskazala Paniq Katarzyne Lesz do objecia stanowiska
Pielegniarki Oddzialowej oddzialu leczenia zaburzen
afektywnych,

3) w dniu 13 stycznia 2014 roku Komisja konkursowa
wskazala Paniq Danute Swiderskg-Sternik do objecia
stanowiska Pielggniarki Oddziatowej zakladu opiekun-
czo-leczniczego psychiatrycznego—odcinek meski.

Gratulacje wraz 7 Zyczeniami wszelkiej pomysinosci
oraz sukcesow zarowno w pracy zawodowej jak i w Zyciu
osobistym z okazji wygrania konkursow sklada
Samorzqd Pielggniarek i Poloznych w Czestochowie.

PODZIEKOWANT

dla Paii:
Elzbiety Panek, Wiestawy Misiewicz,
Ewy Trybuszewskiej
w zwigzku z przejsciem na zaskuZong emeryturg
pragmiemy ztoZy¢ serdeczne podziekowania za
pelug zaangazowania dlugoletuiq prace
zmwodowaq, fachowosé i poswigcenie.
Dzigkujemy za usutiech, cierpliwos¢ oraz
Zyczliwosé do pacjentow 1 wspolpracouwnikéw.
Zyczenia radosci i dobrego zdrowia na dalsze lata
sktada
Okregowa Rada Pielegniarek i PotoZnych
w Czestochowie

Najlepsze zyczenia to marzei spetnienin,
Bo coz piekniejszego, niz whasne marzenin?
Wick emerytalny po to jest nam dany,

by realizowaé niespetnione plany...

4 Okregowa Izha Pielegniarek i Pofoznych
ul. Pufaskiego 25, 42-200 Czestochowa

GODZINY PRACY BIURA
Przewodniczaca OR pn-pt 7-15 . 408
Sekretarz OR pn-pt 7-15" . 409
Sekretariat pn-pt 7-15 p. 410
Biblioteka
0srodek szkoleniowy pn-ér 715", cwept 716" p. 407
Prawo wykonywania zawodu
Kasa pn-czw 815" . 405
Skarbnik Sroda 11"17" Pigtek 15™-17" . 405
Okregowy Rzecznik T 11 éroda miesiaca 15™17" D. 404
Odpowiedzialnosci
Zawodowej
Ksiegowos¢ pn-pt 713" . 406
Radca Prawny pn 897 i §r 14™-16" . 404
Spotkanie z prawnikiem nalezy umowic i potwierdzic telefonicznie.

" . i A . 00
\_ OIPiP w kazda srode petni dyzury do godz. 17 )
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Informacije

STOWARZYSZENIE OPIEKI HOSPICY)NE])

ZIEMI CZESTOCHOWSKIE])
42-202 Czestochowa, ul. Krakowska 45 a, tel./ fax 34 360 54 91

www.hospicjum-czestochowa.pl
e-mail: hospicjum.czestochowa@wp.pl

s Ktos tutaj byl i byl, a potem nagle znikng
i uporczywie go nie ma...... »

Kolezance Barbarze Chochaus
Wyrazy glebokiego wspotczucia z powodu $mierci

Meza

sktadaja Pielegniarki i Potozne Wojewodzkiego Szpitala
Specjalistycznego im.NMP w Czgstochowie
oraz
Przewodniczaca i Okrggowa Rada Pielggniarek i Poloznych
w Czestochowie.

e9Seoe9vle~o

1 Ci ktorzy nas opuscili, nie odeszli i sq nadal 7z nami,
sq wcigz obecni, cho¢ niewidzialni.”

Kolezance Zdzislawie Scista
Wyrazy glebokiego wspolczucia z powodu $mierci

Mamy

sktadaja Pielegniarki i Potozne
z SP ZOZ Miejskiego Szpitala Zespolonego w Czgstochowie
oraz
Przewodniczaca i Okrggowa Rada Pielggniarek i Potoznych

w Czestochowie.

» Iylko Zycie poswigcone innym warte jest przeiycia.”

Kolezance Ewie Heluszka
Wyrazy glebokiego wspoélczucia z powodu $mierci

Mamy

sktadaja Pielegniarki i Polozne
z SP ZOZ Miejskiego Szpitala Zespolonego w Czgstochowie.
oraz
Przewodniczaca I Okrggowa Rada Pielegniarek i Potoznych
w Czgstochowie.

evSeoe9vle~o

»Nie odchodzi ten, kto pozostaje w sercach bliskich”
Kolezance Malgorzacie Brus
Wyrazy glebokiego wspoéltczucia z powodu $mierci
Brata

sktadaja Pielegniarki i Potozne
z SP ZOZ Miejskiego Szpitala Zespolonego w Czgstochowie
oraz
Przewodniczaca I Okregowa Rada Pielggniarek Potoznych
w Czestochowie.
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Miedzynarodowa Konferencja Naukowo-Szkoleniowa Opieki Paliatywnej i Zespotow Hospicyjnych
zorganizowana przez Stowarzyszenie Opieki Hospicyjnej Ziemi Czestochowskiej
oraz Polskie Towarzystwo Pielegniarstwa Opieki Paliatywne;.
Czestochowa 24-26 stycznia 2014 rok




Jubileusz 20-lecia
Oddziat Choréb Ptuc

Wojewddzkiego Szpitala
Specjalistycznego w Czestochowie,
dnia 14 grudnia 2013 roku.

SEKTOR 111588

Nr298-432

Asystent Osrodka Szkolenlowego przy|!0qugowej Izbie
Pielegniarek.i Polozn\;::wa Czesto ochowie Justyna Grobelak #

Lop—
Sekretarz Okregowej Rady P|ele;gn| rek i Potoznych
[ AR
W Czqstochowue Barbara Pfaza




