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Slowo wstepne

Koledzy, Kolezanki,

czytacie wlasnie dziesiaty juz nu-
mer naszego biuletynu. Mam nadzieje,
ze zyska Wasze uznanie i1 z zaintereso-
waniem przeczytacie artykuty przygoto-
wane przez nasz pielegniarsko-potozni-
czy zespot, ktory stawia pierwsze kroki
w dziennikarstwie. Bede wdzigczna za
kazda recenzj¢ i uwage przestana na
adres redakcji, bo pomoze nam to stale
podnosi¢ poprzeczke, tak by jako$¢ biu-
letynu réwnata si¢ z poziomem naszego
zapatu.

W tym numerze chciatabym zwré-
ci¢ Wasza uwage szczeg6lnie na arty-
kuty zwiazane z Work-life balance. To
angielski termin okreslajacy réwnowa-
ge pomiedzy praca i kariera zawodowa,
a zyciem osobistym. WLB zostato nawet
ujete w dyrektywie unijnej, ktorg Polska
implementowata ponad rok temu. Co
za tym idzie, wprowadzono zmiany do
Kodeksu pracy, dzigki ktérym ulatwie-
nie pracownikom utrzymania réwnowa-
gi migdzy obowiazkami zawodowymi,
a zyciem prywatnym, szczegdlnie ro-
dzinnym, stalo si¢ obowigzkiem praco-
dawcy. Ma to niebagatelne znaczenie, bo
Polacy s3 na wysokim 7. miejscu wsrod
35 panstw Organizacji Wspolpracy Go-
spodarczej i Rozwoju pod wzgledem
przepracowania!

Beata Janina Olejnik

Przewodniczaca Okregowej Rady

Od jakiego$ czasu pojecie Work-li-

fe balance robi zatem karier¢ nie tylko
w polskich mediach. Psychologowie
coraz cze¢sciej wskazuja spoteczenstwu
konsekwencje takich zjawisk, jak praco-
holizm i wypalenie zawodowe. Zwroé-
my na to uwage, bo jako pielegniarki
i potozne jesteSmy na szczycie listy pra-
cownikow, ktérym rownowagi brakuje.
Zreszta nikogo z Was to z pewnoscig
nie zaskakuje — wieloetatowos¢, godzi-
ny nadliczbowe, praca zmianowa, liczne
stresory to przeciez nasza codziennosc.
Zrébmy razem maty eksperyment
— pordéwnajmy liczb¢ godzin spedzo-
nych w pracy (takze te, gdy po swoich
dyzurach zostajemy, by komus pomoc,
i te, gdy po skonczonej pracy zajmuje-
my si¢ kwestiami zawodowymi). Zasta-
néwmy sig, jak czesto odbieramy telefon
z prosba o przyjscie, bo ktos zachoro-
wal. A teraz zestawmy to z czasem spe-
dzonym na realizowaniu pasji (pomysl,
kiedy ostatnio bytas/bytes w koncercie,
teatrze, na rowerze?), na spotkaniach
z rodzing, przyjacioétmi (podczas ktorych
nie porusza si¢ tematéw zawodowych).
Badania wskazuja, ze mniej niz
20% pielggniarek jest zadowolonych
z rownowagi pomiedzy praca, a zyciem
osobistym. Czy to oznacza, ze s3 mniej
zaangazowane w prac¢ niz te pozosta-
te 80%? Przeciwnie. Okazuje sig, ze

Pielegniarek i Poloznych w Bialymstoku

wiecej przepracowanych godzin wcale
nie oznacza, ze pracownik jest wydaj-
niejszy. Osoby pracujgce w mniejszym
wymiarze czasu mogg wykona¢ wiecej,
bardziej si¢ skoncentrowaé na zadaniach
i by¢ bardziej produktywne. Mniejsze
przeciazenie pracg przektada si¢ na zdro-
wie 1 samopoczucie pracownika. Jesli
pracodawca o niego dba (np. poprzez
sprawiedliwy podzial zadan, zréznico-
wanie godzin pracy w zaleznosci od po-
trzeb pracownika, umozliwienie przerw
w pracy i wydzielenie miejsca na chwi-
le odpoczynku, wspieranie rozwoju czy
integracj¢ zespotu, np. poprzez wspdlne
treningi, zawody, maratony), osigga on
wyzsza satysfakcje z pracy, jest lojalniej-
szy wobec organizacji, a zatem rzadziej
zmienia pracg.

Przywyklis$my raczej do zawodowe-
go ,kieratu” niz zrownowazonej pracy,
zatem pewnie wigkszo$¢ z nas zastana-
wia si¢, czy WLB jest realne w naszym
srodowisku... Pamigtajmy jednak, Ze to
nasza rola jest tu najwazniejsza — nawet
najlepszy pracodawca nie zadba o nas,
tak jak my sami o siebie. Droga Kole-
zanko, drogi Kolego — zacznij od tego,
by zaplanowa¢ swdj wolny czas. Ciesz
si¢ stoncem, latem, bliskoscig rodzi-
ny. Telefon z propozycja dodatkowych
godzin odbierzesz (lub nie) poznie;j.
Dobrego odpoczynku!
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PRZEWODNICZACA

Okregowej Rady Pielegniarek i Poloznych w Bialymstoku
Beata Janina Olejnik

tel. kom. 505 854 995

e-mail: b.olejnik@oipip.bialystok.pl

SEKRETARZ

Okregowej Rady Pielegniarek i Poloznych w Bialymstoku
Dorota Rodziewicz

tel. kom. 500 017 005

e-mail: d.rodziewicz@oipip.bialystok.pl

OKREGOWY RZECZNIK ODPOWIEDZIALNOSCI
ZAWODOWE]

Agata Panas

tel. kom.696 674 190

e-mail: oroz@oipip.bialystok.pl

OROZ pemi dyzur w OIPiP w Bialymstoku:

w21 4 Srode miesigca

w godzinach: 15:00 - 17:00

SKARBNIK

Okregowej Rady Pielegniarek i Poloznych w Bialymstoku
Elzbieta Waluk

e-mail: e.waluk@oipip.bialystok.pl

SEKRETARIAT BIURA

Alina Klimczuk

tel. kom. 510 835 623

tel. 85 747 00 16 wew. 32

tel. 85744 11 09

e-mail: izba@oipip.bialystok.pl

REJESTR PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

Uznawanie kwalifikacji zawodowych pielegniarek i poloznych
Osrodek Informacyjno-Edukacyjny

Biuletyn Informacji Publicznej System IMI

(Internal Market Information System)

Katarzyna Rymarczyk

tel. kom. 780 598 527

tel. 85747 00 16 wew. 33

e-mail: k.rymarczyk@oipip.bialystok.pl

Godziny pracy biura

poniedziateK...........coooiivviiiiiieeeeeeee e 7:30 - 15:30
WEOTCK ...ttt 7:30 - 15:30
STOUA. .ot nasnaes 10:00 - 18:00
CZWATTEK ..o 7:30 - 15:30
DIALEK oot 7:30 - 15:30

DZIALALNOSC MERYTORYCZNA
Rejestr podmiotow wykonujacych
dzialalnos¢ lecznicza

Rejestr podmiotow prowadzacych
ksztalcenie podyplomowe
PrzeszKkolenia po ponad 5-letniej przerwie
w wykonywaniu zawodu

Biblioteka

Istnieje mozliwosc zamowienia ksiazek
telefonicznie i odbior w godzinach pracy
biura OIPiP

IBUK Libra

Obstuga SMK System Monitorowania
Ksztalcenia Pracownikow Medycznych
Dorota Rojsza

tel. kom. 690 537 891

tel. 85 747 00 16 wew. 34

e-mail: d.rojsza@oipip.bialystok.pl
kazdy pierwszy wtorek miesigca

praca w terenie (kontrole)

KSIEGOWOSC

Mariola Bogdan

tel. kom. 786 972 094

tel. 85 747 00 16 wew. 35

e-mail: m.bogdan@oipip.bialystok.pl

KASA

Alina Packiewicz

tel. kom. 786 972 094
tel. 85 747 00 16 wew. 36

RADCA PRAWNY

Dariusz Prokopowicz

tel. kom. 510 835 668

Udziela cztonkom OIPiP w Bialymstoku

porad prawnych, dotyczacych wykonywania
zawodu pielegniarki i poloznej:

w kazdy poniedziatek w godz. 12-15 - osobiscie
w siedzibie OIPiP (po uprzednim uzgodnieniu
7 sekretariatem tel. 85747 00 16 wew. 32)

od wtorku do pigtku w godz. 9-15

INSPEKTOR DANYCH OSOBOWYCH
tel. kom. 510 835 668
e-mail: ido@oipip.bialystok.pl

Numer konta:
PKO Bank Polski S.A. I O/Bialystok
211020 1332 0000 1702 0026 1180
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Kartki z kalendarza

Najistotniejsze aktywnosci ORPiP w Bialymstoku.

Autor tekstu: mgr pielegniarstwa Dorota Rodziewicz, sekretarz ORPiP w Bialymstoku

Jll Maj., Czerwiec 2024 B

20.05.2024
Posiedzenie Rady POW NFZ w siedzibie Podlaskiego OW NFZ
- uczestniczyla Dorota Rojsza, specjalista ds. merytorycznych
OIPiP w Bialymstoku.

22.05.2024

Warsztaty ,Prewencja wykroczen zawodowych na stanowisku
pielegniarki, poloznej” w Samodzielnym Publicznym Zakla -
dzie Opieki Zdrowotnej Wojewodzkim Szpitalu Zespolonym
im. Jedrzeja Sniadeckiego w Bialymstoku — prowadzil je Okre -
gowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej Pielegniarek
i Poloznych w Bialymstoku Agata Panas. W wydarzeniu udziat
wrzielo 35 uczestnikow.

22.05.2024

Egzamin koncowy kursu specjalistycznego ,Szczepienia
ochronne dla pielegniarek’, ktory zostal zorganizowany przez
OIPiP w Bialymstoku w Uniwersylteckim Dzieciecym Szpitalu
Klinicznym im. Ludwika Zamenhofa w Bialymstoku.

22.05.2024

Kompleksowa kontrola dziatalnosci Okregowej Izby Pielegnia -
rek i Poloznych w Bialymstoku w zakresie finansow i w spra -
wach gospodarczych, ktora objela okres od 01.01 do 31.03.2024
roku.

22.05.2024
Spotkanie Zespolu Redakeyjno-Promocyjnego OIPiP w Biatym -
stoku.

28.05.2024

LINFUzjalokalnie” - konferencja polaczona w warsztatami, kto -
ra zostala zorganizowana przez Evereth Publishing w Uniwer -
syteckim Dzieciecym Szpitalu Klinicznym im. Ludwika Zamen-
hofa w Biatymstoku. Wzielo w niej udzial 106 uczestnikow.

03.00.2024
Posiedzenie Komisji ds. Dofinansowania Kosztow Ksztalcenia
Podyplomowego w sprawie dofinansowania:

e kosztu studiow I i II stopnia - kierunek pielegniar-
stwo i poloznictwo - 17 czlonkom samorzadu OIPiP
w Bialymstoku,

o kosztu udzialu w szkoleniu specjalizacyjnym 12 cztonkom
samorzadu OIPiP w Bialymstoku,

o kosztu udzialu w kursie specjalistycznym 3 cztonkom sa -
morzadu OIPiP w Bialymstoku,

o kosztu udzialu w konferencji 9 cztonkom samorzadu OIPiP
w Bialymstoku.

5
03.00.2024
Posiedzenie Komisji ds. Pomocy Socjalnej w sprawie przyznania
zapomog:

o 7 powodu trudnych sytuacji losowych 9 czlonkom samo -
rzadu OIPiP w Bialymstoku,

o wramach funduszu samopomocowego 3 czZtonkom samo -
rzadu OIPiP w Bialymstoku,

o wramach funduszu emerytalnego 12 cztonkom samorzadu
OIPiP w Bialymstoku.

4-6.06.2024T.

Szkolenie Kliniczne dla Trenerow ,Wzmocnienie zdolnosci sek -
tora zdrowia do reagowania na przemoc wobec kobiet” zorgani -
zowane przez WHO wWarszawie — uczestniczyla w nim Wioleta
Kulikowska, pielegniarka.

05.06.2024
Posiedzenie ORPiP, pelnomocnikow, Prezydium ORPiP w sie -
dzibie OIPiP w Bialymstoku.

10.06.2024

Posiedzenie Komisji ds. Warunkow Pracy i Placy przy NRPiP
w trybie online - uczestniczyla w nim z ramienia OIPiP
w Bialymstoku Barbara Bebko.

11.06.2024
Posiedzenie Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloz -
nych w Gdansku, wktorym udzial wziela Beata Janina Olejnik.

11.06.2024

Posiedzenie Komisji Ksztalcenia, Komisji Prawa i Legislacji przy
NRPIiP - uczestniczyly w nim Beata Janina Olejnik i Dorota Ro -
dziewicz.

11.06.2024
Posiedzenie Komisji Poloznych przy NRPiP z udzialem Barbary
Bebko.

11-13.06.2024

Posiedzenie Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych w Gdan -
sku - uczestniczyly w nim: Beata Janina Olejnik, Dorota Rodzie -
wicz, Barbara Bebko.

14.06.2024

Szkolenie w trybie online pt. ,Poprawne redagowanie pism
urzedowych” zorganizowane przez Res Edukacja — komplekso -
wa organizacja szkolen s.c. Wziela w nim udziat Alina Klimczuk,
Referent OIPiP w Biatymstoku.

() NAS DIA AS
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17.06.2024

Publiczna obrona i dyskusja nad rozprawa doktorska mgr piel.
Doroty Sadowskiej pod tytulem ,Profil spoleczno-demogra-
ficzny i psychologiczny chorych na cukrzyce typu 11 typu 2 na
przykladzie wojewodztwa podlaskiego” Uczestniczyla w niej
Przewodniczaca ORPiP Beata Janina Olejnik.

22.06.2024

Udzial pocztu sztandarowego NIPiP w corocznej, uroczystej
Mszy sw. w kosciele sw. Wojciecha w Wiazownej w rocznice
chrztu blogostawionej Hanny Chrzanowskiej. Uroczystos¢ ma
integrowac nasze srodowisko - uczestniczyly w niej Barbara
Bebko i Dorota Rodziewicz.

. KTOREDY
DO METY?

23.06.2024

Akcja promujaca zdrowy styl zycia ,Razem biegamy, o zdrowie
dbamy” Ekiden - sztafeta maratonska 47,197 km. OIPiP repre -
zentowalo 6 0sob - 1 osoba biegla 7,197 km, 2 osoby biegly po 10
km, 3 osoby biegly po 5 km. Sklad druzyny:

7,195 km — mgr piel. Dominika Eapinska,
10 km — mgr piel. Urszula Polak,

10 km - lic. piel. Milosz Baranczuk,
5km - lic. piel. Daria Wlodarska,

5km - lic. piel. Karolina Wysocka,

5km - lic. pol. Patrycja Piaskowska.

() NAS DIA AS
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RAZEM BIEGAMY,

O ZDROWIE DBAMY

Za nami maraton Plum EKiden. 23 czerwca pierwszy raz pobiegla NASZA SZTAFETA

w skladzie: mgr piel. Dominika Lapinska, mgr piel. Ula Polak, lic. piel. Milosz Baranczuk,

lic. piel. Daria Wlodarska, lic. piel. Karolina Wysocka, lic. pol. Patrycja Piaskowska,

ktora z duma reprezentowala podlaskie pielegniarsko-poloznicze srodowisko i nasz biuletyn.

Autor tekstu: lic. pielegniarstwa Daria Wlodarska

Kilka stow o samym EKIDENIE...
Odwiedzajac strone internetowg orga-
nizatora, przeczytamy, ze slowo ekiden
pochodzi z jezyka japonskiego (ekiden-
-kyoso) i oznacza dlugodystansowy bieg
sztafetowy. Tradycje biegow typu Ekiden
pochodza wlasnie z Japonii, gdzie kaz -
de zawody sa wielkim swietem, a udzial
w sztafecie to wielki prestiz. Kazdy
7 zawodnikow przyczynia sie do sukcesu
druzyny. W zawodach biora udzial naj-
wieksze uniwersytety oraz firmy.

Nazwa  maratonu-sztafety —ma
zwigzek 7z japonskim systemem trans-
portowym i pocztowym, przebiegaja-
cym wzdlhiz szlaku Tokaido. Powstal on
w XVII w. miedzy miastami Edo (obecnie
Tokio) i Kioto, oddalonymi od siebie o ok.
500 km. System ten umozliwial szybka
komunikacje m.in. dzieki wymianie koni
na kolejnych stacjach (eki).

Sila Druzyny

23. czerwca mialam niezwykla przy -
jemnos¢ wzia¢ udzial w biegu z grupa
wyjatkowych ludzi - pielegniarkami, po -
lozng i pielegniarzem. Bylo to niesamo -
wite wydarzenie, ktore mialo na celu nie
tylko promowanie zdrowego stylu zycia,
ale takze zaciesnianie wiezi wsrod pra-
cownikow medycznych. Bieganie to cos
nowego, co wprowadzamy do izb piele -
gniarskich. Chcemy pokazaé, 7e piele-
gniarki to nie tylko osoby oddane swojej
pracy, ale takze ludzie z pasjami i marze -
niami, ktore realizuja poza praca.

Pokonywanie Kkilometrow zblizylo
nas do siebie, zbudowalo zaufanie i po-
kazalo, jak wazne jest wsparcie i moty -
wacjaw grupie. Podczas biegu przekona -
lismy sie, Zze mozemy wspolpracowac nie
tylko w pracy. W praktyce zobaczylismy,
jak wazne sg nasze pasje, ktora stanowia
odskocznie od codziennych obowigzkow.

Sila Pasji
Dla jednych jest to bieganie, dla in -
nych malowanie, muzyka czy czytanie

od lewej: lic. piel. Karolina Wysocka, lic. piel. Daria Wlodarska, lic. pol. Patrycja Piaskowska

ksiazek. Bez wzgledu na to, w jakiej for -
mie realizujemy nasze pasje, pozwalaja
nam one zachowaé¢ rownowage, rege-
nerowac sily i wraca¢ do pracy z nowa
energia. Wspolne bieganie to takze do-
skonala okazja do rozmow, wymiany do -
Swiadczen i wzajemnego wspierania sie.
W trakcie biegu dzielilismy sie swoimi
historiami, motywacjami i celami. Zro-
zumielismy, jakie znaczenie ma dla nas
dbanie o zdrowie i kondycje fizyczna, aby
moc w pelni oddac¢ sie pracy, ktora jest
nasza misja.

Po tym biegu jestesmy jeszcze bar-
dziej przekonani, zZe w druzynie sila.
Razem mozemy osigga¢ niesamowite
I'zZeczy, zZarowno w pracy, jak i poza nia.
Bieganie stalo sie dla nas nie tylko forma

() NAS DIA AS

aktywnosci fizycznej, ale takze symbo-
lem jednosci 1 wspolnoty. Ciesze sie, ze
moglam by¢ czescia tego wyjatkowego
wydarzenia i jestem dumna z naszych
wspolnych osiaggnie¢. Wierze, ze takie
inicjatywy beda coraz bardziej popular-
ne wsrod pielegniarek, poloznych i in-
nych medykow.

Dziekuje wszystkim uczestnikom
biegu za wspolna zabawe, wsparcie
i inspiracje. Niech nasza druzyna rosnie
w sile i niech bieganie stanie sie stalym
elementem naszej spolecznosci!

ONASDLANAS zaprasza na EKIDEN

i inne imprezy biegowe.

Dolacz do nas lub zbierz swoja druzyne

i biegnij z nami. ]

Fol. Archiwum redakcji.
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Fot. Archiwum redakcji.

mgr piel. Ula Polak lic. piel. Milosz Branczuk,
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DAR ZYCIA.
Transplantacja

Kazdego dnia umiera 15 osob, nie doczekawszy si¢ przeszczepu serca, watroby lub nerki.
Szacuje sie, Ze co 14 minut zakwalifikowany jest do takiego zabiegu nowy chory.

Autor tekstu: mgr pielegniarstwa Katarzyna Marta Malibo

Transplantacja to metoda ratowa-
nia zycia - taka szanse otrzymuje nawet
poltora tysigca osob rocznie. Oznacza
przeszczepienie narzadu w calosci lub
tylko jego czesci, wyznaczonej tkanki
lub komorki z jednego ciala na inne badz
w obrebie jednego ciala.

Wsrod tkanek i narzadow podle -
gajacych transplantacji wskaza¢ mozna
np.: serce, watrobe, pluco, nerki, kon -
czyny, twarz, opone twarda, powiez,
szpik kostny, zastawki serca, krew i na -
czynia krwionosne, skore, jelita, nerwy,
kosci, chrzastki, rogowke.

Niektore narzady (nerka, segment
watroby) lub tkanki (szpik kostny) moz -
na pobieraé¢ od osob zywych, jesli dawca
wyrazi na to zgode. Ten rodzaj przesz-
czepu okresla sie jako ex vivo. W Polsce
odsetek wykonywanych przeszczepow
rodzinnych wynosi 24%, co pozostaje na
stosunkowo niskim poziomie w porow -
naniu z innymi krajami europejskimi —
szacuje sie, ze tam siega on 75%.

Rozne aspekty procedury

Wiekszos¢ narzadow i tkanek po-
biera sie od osob zmarlych (ex mortus).
Zgodnie z obowigzujacym na terytorium
Rzeczpospolitej Polski ustawodawstwem
narzady lub tkanki i komorki mozna po -
bra¢ od osoby zmarlej, kiedy zostaly juz
wyczerpane wszystkie mozliwosci jej
leczenia i u ktorej stwierdzono komi -
syjnie Smier¢ mozgowa. W przypadku
stwierdzenia zgonu obowiazuje zasada
domniemanej zgody, zgodnie z ktora,
w przypadku braku wyrazenia sprzeci-
wu za zycia wobec dawstwa narzadow,
osoba zmarla zostaje uznana za poten-
cjalnego dawce narzadu.

Przeszczepianie narzadow to nie-
zwykle  skomplikowana  procedura,
wymagajaca spelnienia wielu zalozen
i wykluczen. Nalezy do nich przede
wszystkim: stwierdzenie smierci mozgu
dawcy, brak patologii wykluczajacej dany
narzad do przeszczepu, wykluczenie
istnienia krazenia przed pobraniem na-
rzadu oraz czas pobrania. Rozpoznanie
Smierci potencjalnego dawcy powinno

WARSZAWA, 15 GRUDNIA 2023

POLTRANSPLANT

CERTYFIKAT AKREDYTACYJNY

POTWIERDZA SIE SPELNIENIE PRZEZ

SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKEAD OPIEKI ZDROWOTNEJ

WOJEWODZKI SZPITAL ZESPOLONY
IM. JEDRZEJA SNIADECKIEGO
W BIALYMSTOKU

STANDARDOW AKREDYTACYJNYCH W ZAKRESIE
SZPITALNEGO SYSTEMU JAKOSCI DAWSTWA

CERTYFIKAT NR: 2/51/2023

MSTE ROWIA

lTrabela Ldszczyna
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systemu jako$ci dawstwa.

by¢ na tyle wezesne, aby zapobiec ob -
umarciu narzadu przeznaczonego do
pobrania. Narzad tylko w takiej sytuacji
moze zosta¢ przeszczepiony i jest row-
niez w stanie podja¢ funkcje w organi-
zmie biorcy.

Jako najwieksze, wcigz nie rozwig -
zane problemy medycyny transplanta-
cyjnej wskazuje sie przede wszystkim:

o brak odpowiedniej liczby dawcow;

o toksycznos¢ lekow immunosupre -
syjnych;

o rozwoj przewleklego odrzucania;

o nieumiejetnosc¢ indukgji tolerancji.

Warto wskazac na znaczenie kwestii
etycznych, stosunku religii do transplan-
tacji. Nalezy podkresli¢, ze wiekszosé re -
ligii popiera idee transplantologii. Sam
Jan Pawel II stwierdzil, Ze jest to ,naj-
wyzszy akt milosni blizniego” Kazdy
z nas musi jednak podja¢ decyzje o zo-
staniu dawcg samodzielnie, bez nacisku
0s0b trzecich.

( NAS DLA NAS

Bialostocka .Sniadecja” z cerlyfikatem jakosci, potwierdzajacym najwyzsze standardy w zakresie szpitalnego

Zadania personelu medycznego

Zawody medyczne odgrywaja wazna
role wrozwoju medycyny transplantacyj -
nej. Opieka pielegniarska nad dawca jest
elementarng czescig w procesie przygo -
towania pacjenta do transplantacji od
momentu przyjecia pacjenta do szpitala,
do momentu pobrania i przeszczepienia
narzadu. Opieka pielegniarki anestezjo-
logicznej wymaga specjalistycznej wie -
dzy, doswiadczenia, umiejetnosci, od-
pornosci na stres, empatii. Oprocz tego
pielegniarka anestezjologiczna powinna
cechowac sie dobra znajomoscia pro-
blemow, z jakimi zmaga sie rodzina i bli -
scy pacjenta. Sa to niezbedne elementy
wplywajace na dobre funkcjonowanie
zespolu transplantacyjnego.

Sytuacje  takie wymagaja od
pielegniarek / pielegniarzy anestezjo-
logicznych pracujacych na OIT dobre-
2o przygotowania do swoich zadan,
a takze zaakceptowania specyfiki pracy.
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Praktyka zawodowa

Praktyka zawodowa uczy, jak powinno
sie postepowac z pacjentami w obliczu
ich smierci. W takich ciezkich momen-
tach dla zespolu transplantacyjnego
powinna towarzyszy¢ pomoc w formie
wsparcia psychologicznego, poniewaz
wlasnie na tych oddziatach towarzyszy
nieustajacy stres zwigzany z stanami
krytycznymi pacjentow.

Szpital otrzymal certyfikat 20
czerwca 2024 r. Pobierania narzadow
(serce, wartoba, trzustka, pluca, nerki)
sa tam wykonywane od 2019 1. Certyfikat
oznacza spelnienie najwyzszych w kra-
ju standardow jakosci i bezpieczenstwa
opieki. Wojewodzki Szpital Zespolony
otrzymal certyfikat w bardzo wysokiej
skali punktowej — 84 proc. - to jeden
7 najwyzszych wynikow w wojewodztwie
podlaskim.

PiSmiennictwo u autora. O

;

)

=

Pierwszy certyfikat akredytacyjny Sniadecja otrzymata 22 lutego 2022 roku w bardzo wysokiej skali punktowej - 84%.

Prawo pacjenta do tajemnicy
informacji z nim zwiazanych

Osoby wykonujace zawod medyczny sa obowiazane zachowa¢ w tajemnicy informacje zwiazane
7z pacjentem, w szczegolnosci ze stanem jego zdrowia. Wyjasniamy, co to oznacza w praktyce.

Autor tekstu: mgr pielggniarstwa Tomasz Roman Wardowicz
Zastepca Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej w OIPiP w Bialymstoku

Pacjent ma prawo do zachowania
w tajemnicy informacji z nim zwigza-
nych, a uzyskanych z wykonywaniem za -
wodu medycznego (Art. 13. Zakres pra-
wa do zachowania tajemnicy informacji
0 pacjencie. Ustawa 7z dnia 06.11.2008 r
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta).

Dane dotyczace zdrowia sa trak-
towane jako szczegolna kategoria da-
nych osobowych i podlegaja specjalnej
ochronie, zgodnie z art. 9 ust. 1 Rozpo-
rzadzenia Parlamentu Europejskiego
i Rady (UE) 2016/679 7z dnia 27. 04.2016
r. w sprawie ochrony osob fizycznych
w zwigzku 7z przetwarzaniem danych
osobowych i w sprawie swobodnego
przeplywu takich danych.

Pielegniarka i polozna sa obowiaza-
ne do zachowania w tajemnicy informa -
¢ji zwiazanych z pacjentem, uzyskanych
w zwigzku z wykonywaniem zawodu
(Art. 17. Ustawa o zawodach pielegniarki
i poloznej z dnia 15.07.2011 1.).

Osoby wykonujace zawod medycz -
ny sa zwigzane tajemnica rowniez po
Smierci pacjenta chyba, ze o odstapie-
niu od wymogu zachowania tajemnicy
stanowig przepisy odrebnych ustaw, pa-
cjent lub jego przedstawiciel ustawowy
wyrazil zgode na ujawnienie tajemnicy
oraz w zwigzku z postepowaniem przed
wojewodzka komisja do spraw orze-
kania o zdarzeniach medycznych (Art.
14. Ograniczenie prawa do zachowania
informacji w tajemnicy. Ustawa z dnia
06.11.2008 1 0 prawach pacjenta i Rzecz-
niku Praw Pacjenta).

Wymogu zachowania tajemnicy nie sto -

suje sie, gdy:

e lak stanowia przepisy odrebnych
ustaw, np. ustawa z dnia 5.12.2008 r
0 zapobieganiu oraz zwalczaniu za-
kazen i chorob zakaznych u ludzi,

o zachowanie tajemnicy moze stano-
wi¢ niebezpieczenstwo dla zycia lub
zdrowia pacjenta lub innych osob,

e pacjent lub jego przedstawiciel

() NAS DIA AS

ustawowy wyraza zgode na ujaw-
nienie tajemnicy,

o zachodzi potrzeba przekazania nie-
zbednych informacji o pacjencie
zwigzanych z udzielaniem swiad-
czen zdrowotnych innym osobom
wykonujacym zawod medyczny,
uczestniczacym w udzielaniu tych
swiadczen,

e ujawnienie tajemnicy moze nastapic
wylacznie w niezbednym zakresie.

Informacji o pacjencie mozemy
udzielaé¢ pacjentowi lub osobie przez
niego wskazanej (na podstawie wpisu
w dokumentacji medycznej) w zakresie
swoich obowigzkow lub czlonkom ze -
spolu terapeutycznego, ktorzy uczest-
niczg w procesie pielegnacyjno-leczni-
czym. Nie wolno przekazywac informacji
0 pacjencie innym pracownikom me-
dycznym oraz osobom postronnym.

Stan prawny na dzien 24.05.2024 1. O
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v\ Polskiego Towarzystwa
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(:Z\ Wydzial Nauk o Zdrowiu UMB ul. Szpitalna 37

o)
Ctozw

W dniu 28 maja br. odbylo sic Walne Zabranie cztonkow Oddzialu Akademickiego
Polskiego Towarzystwa Poloznych, podczas ktorego zostaly wybrane nowe wladze PTP na
piecioletniakadencje i delegaci naWalny Zjazd Zarzadu Glownego.

Informujemy, ze przewodniczacg Oddzialu Akademickiego Polskiego Towarzystwa
Poloznych w Bialymstoku zostala wybrana dr n. med. Monika Chojnowska, asystent
dydaktyczny Wydzialu Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Medycznego w Bialymstoku Zakladu
Poloznictwa, Ginekologii i Opieki Polozniczo-Ginekologiczne;j.

Sklad Zarzadu Oddzialu Akademickiego Polskiego Towarzystwa Poloznych:
Przewodniczaca: d n. med. Monika Chojnowska

Wiceprzewodniczaca: d n. med. Bozena Kulesza-Bronczyk

Sekretarz: d n. o zdr. Maryla Malinowska-Glen

Skarbnik: mgr Izabela Sredzinska

Komisjarewizyjna: mgrAgata Ostasz, mgr Natalia Kotodziejczyk

W dniu 26.06.2024r. w Warszawie odbylo sie Walne Zabranie Delegatow Polskiego
Towarzystwa Poloznych podczas ktorego wybrano nowe wladze Towarzystwa.
Prezesem Polskiego Towarzystwa Poloznych zostala prof. Agnieszka Bien.

7 posrod naszego grona czlonkiem Komisji Rewizyjnejw Zarzadzie Glownym zostala drn.
med. Bozena Kulesza-Bronczyk.

Gratulujemy wyboru Pani Przewodniczacej oraz calemu zarzadowi i Zyczymy sukcesow
zawodowych.

ZAPRASZAMY KOLEZANKI POLOZNE DO WSPOLPRACY I CZYNNEGO CZLONKOSTWA
w NASZYM ODDZIALE W BIALYMSTOKU.

Pobierz deklaracje: http://www.ptpol.pl/

() NAS DIA AS
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INFUzja lokalnie

20 maja 2024 r. w UDSK w Bialymstoku odbyla si¢ Konferencja Polskiego Towarzystwa
Pielegniarstwa Infuzyjnego ..INFUzja Lokalnie”. Byl to dzien inspirujacych wykladow,
warsztatow, rozmow z ekspertami, wymiany doswiadczen i szans na zawodowa integracje.
Rozmawiamy z Wiceprezesem PTPI Marcelim Soleckim.

Autor tekstu: mgr piel. Magdalena Dabrowska

M.D.: Marceli, rok temu powstalo Polskie
Towarzystwo Pielegniarstwa Infuzyjne-
20, PTPI. Skad taki pomysl?

M.S.: Wynikal z faktu, Ze w Polsce bra-
kowalo przestrzeni, ktora zajmowalaby
sie infuzja oraz kaniulacja. WidzieliSmy,
7e w krajach zachodnich istniejg towa-
rzystwa dzialajgce w tych dziedzinach,
ktore bardzo dobrze prosperuja i maja
ogromny potencjal. Oczywiscie kazdy
polski medyk wiedzial, czym jest kaniu -
la, infuzja, ale brakowalo aktualnych ija-
snych wytycznych. Stwierdzilismy wiec,
7e trzeba sie tym zajac, ze wtym zakresie
jest bardzo duzo do zrobienia. Poczatko -
wo wspottworzyliSmy Fundacje ,Midline
Academy” Obecnie nasze dzialania sa
efektem dostrzezenia realnej potrzeby
edukacji srodowiska medycznego w za -
kresie kaniulacji i infuzji.

M.D.: Czy na Wasze dzialania miala
wplyw pandemia COVID-19?

M.S.: Wydaje mi sie, Zze pandemia przede
wszystkim ulatwila i przyspieszyla nasze
dzialania. W trakcie jej trwania powsta -
Iy wytyczne, mowigce o tym, ze wklu -
cie posredniej dlugosci jest dostepem
zwyboru u pacjentow hospitalizowanych
i leczonych z powodu zakazenia SAR -
S-CoV-2. W tej sytuacji moglismy tych
pacjentow dos¢ latwo kwalifikowa¢ do
zalozenia tego rodzaju wklucia. W czasie
pandemii zalozylismy takich dostepow
wiele i zauwazylismy zasadnos¢ ich sto-
sowania oraz korzysci dla pacjentow.

M.D.: Pozwole sobie stwierdzic¢, ze dzie -
ki waszym dzialaniom ma miejsce ,in-
fuzyjna rewolucja? Mam wrazenie, 7ze
w niesamowicie przystepny sposob
przekazujecie i usystematyzowujecie
wiedze, podajecie jasne i aktualne wy-
tyczne, uswiadamiajac nam wage pro-
blemu.

M.S.: ,Infuzyjna rewolucja” - milo, ze tak
to nazywasz, podoba mi sie to okreslenie

INFUzja Lokalnie to program edukacyjny skierowany do aktywnych zawodowo medyk

Nie tylko z naszego regionu

A

Marceli Solecki - specjalista w dziedzinie pielegniarstwa anestezjologicznego i intensywnej opieki,
wykladowca akademicki Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego. Infuzja naczyniowa i kaniulacja naczyn

zajmuje sie od 10 lat. Zrodlo: www.ptpi.pl

(smiech). Wydaje mi sie, ze do niedaw-
na o kaniulacji faktycznie niewiele si¢
mowilo. Podstawowy algorytm zakla-
dania wkhucia obwodowego oraz infuzji
dozylnej oczywiscie jest poruszany na
studiach, niestety w sposob dos¢ malo
wyczerpujacy temat. Moze to wynikac
7 faktu, ze wiele publikacji, wytycznych
i rekomendacji publikowanych bylo tylko
w jezyku angielskim. Drazac temat, do-
szlismy do wniosku, ze potrzeba eduka-
¢ji naszego srodowiska jestw tym zakre -
sie dosc¢ znaczaca. Dlaczego? Prawda jest
taka, ze kaniulacja i szeroko pojeta infu -
zja byla czyms, co zespoly pielegniarskie
uwazaly za cos trudnego, nie do konca
jasnego i sprecyzowanego.

Dzi$ szczegolng uwage przykladamy
do tego, by infuzja i kaniulacja stano-
wily tematy, ktore dotycza kazdej galezi

oraz wiedzy personelu na temat prawidlowej kaniulacji i prowadzenia infuzji dozylnej.

medycyny. To, 0 czym mowimy i czego
uczymy, dotyczy wickszosci pielegnia -
rek, poloznych i ratownikow, stad tez tak
wiele 0s0b jest zainteresowanych naszy -
mi dzialaniami.

M.D.: Zrealizowaliscie juz kilka spotkan,
w roznych miastach, w ramach ,Infuzja
Lokalnie” Jaki jest odbior tych wyda -
rzen? Kto sie na nich pojawia i jaki otrzy-
mujecie feedback?

M.S.: Prowadzimy szkolenia, pojawiamy
si¢ z wykladami na roznych konferen -
cjach. Natomiast od kiedy zaczelismy si¢
realizowac projekt ,INFUzja Lokalnie’
mamy wrazenie, ze trafilismy do zupel -
nie innego odbiorcy. Oczywiscie poja-
wiaja sie osoby, ktore byly na naszych
szkoleniach, badz osoby, ktore kojarza

ow. Jego celem jest zwiekszanie swiadomosci
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nas z mediow spolecznosciowych, ale
zdarzaja sie rowniez tacy, ktorzy cal-
kowicie nie znali ani nas, ani naszych
dziatan.

Bardzo lubie w tym projekcie to, ze
trafiliSmy - mozna powiedzie¢ - pod
strzechy, czyli w miejsca, gdzie moze -
my dotrze¢ jednoczesnie do duzej grupy
0sob w ich lokalnym srodowisku. Po -
nadto nasze wydarzenie jest darmowe.
W niektorych miastach na ,INFUzji Lo-
kalnie” pojawialo sie nawet 400 medy-
kow. To dla nas najwiekszy dowod na to,
7e to, co robimy, ma duza wartosc.

M.D.: Kto tworzy zespol PTPI?

M.S.: Chce podkresli¢, ze nasze To-
warzystwo jest otwarte na wszystkich
medykow. Nie ograniczamy sie do kon -
kretnych specjalnosci: mozesz byc¢ pie-
legniarka, ratownikiem, lekarzem, fi-
zjoterapeuta. Jedynym warunkiem zeby
zostac czlonkiem PTPI - jest bycie czyn-
nie pracujagcym medykiem (nie mozna
by¢ studentem).

M.D.: Jakie korzysci plyna z przynalez -
nosci do Towarzystwa?

M.S.: Najwazniejsze jest chyba to, 7e
stworzylismy platforme, naktorej mozna
zapytac o wszystko. Czesto podkreslamy,
7e nie ma glupich pytan i jestesmy goto-
wi do wspolnej dyskusji oraz wyjasniania
wszelkich watpliwosci w oparciu o wy -
tyczne oraz aktualng literature. Ponadto
czlonkowie maja dostep do darmowych
webinarow. Dostepne sa tez materialy
w formie pdf.

W tamtym roku zorganizowalismy
spotkanie, na ktorym mozna bylo nie
tylko postucha¢ wykladow, ale pojawi -
la sie tez przestrzen na poznanie siebie
nawzajem oraz na integracje. Planujemy
w przysziosci organizowac kolejne tego
typu spotkania.

Reasumujac, bardzo duzy nacisk
kladziemy na edukacje oraz poszerzanie
wiedzy medykow.

M.D.: Edukacja jest niezwykle istotna.
Kolejnym etapem jest dzialanie - zespoly
infuzyjne. Co to takiego?

M.S.: Zespol infuzyjny zajmuje sie kaniu -
lacja u pacjentow w trudnym dostepem
naczyniowym, z kazdym rodzajem wkhu -
cia: krotka kaniula obwodowa, kaniulg
sredniej wielkosci, zakladaniem kaniuli
pod kontrola USG, asystowaniem przy
zakladaniu dostepow centralnych. No
i oczywiscie to co nastepuje pozniej, a co
jest niezwykle wazne — obserwacja i pie -
legnacja zalozonego wklucia.

Bardzo zalezy nam na tym, Zeby
zespol infuzyjny w szpitalu dawal moz-
liwos¢ konsultacji innym pracujacym
medykom - Zeby mozna bylo zadzwonic,
zapyta¢ o wszystko, rozwia¢ swoje wat -
pliwosci, ustali¢ wspolnie plan opieki. Co
to oznacza? Tyle, ze jako zespol podpo -
wiadamy, idziemy do pacjenta, zaklada-
my dostepy, edukujemy personel, ktory
bedzie obstugiwal dany rodzaj wklucia.

Pracy jest coraz wiecej, ale warto
tez pamieta¢ o kompetencjach miekkich,
czyli umiejetnosci wlasciwej komunika -
¢cji. Jesli sie rozmawia z ludzmi - w ze -
spolach terapeutycznych, interdyscypli-
narnych - dajemy sobie przestrzen na
stworzenie planu dzialania i rozwianie
wszelkich watpliwosci, co w efekcie kon -
cowym niezwykle ulatwia nam prace.

M.D.: Cowtakim razie zrobic, zebywda -
nej placowce powstal zespol infuzyjny?

M.S.: Przede wszystkim powinien po-
jawic¢ sie lider. Najczesciej zespolu jest
zwigzany 7 oddzialem intensywnej tera-
pii, czyli miejscem, gdzie pracuja ludzie
zajmujacy sie trudnymi dostepami na-
czyniowymi. Kolejnym etapem jest stwo-
rzenie oddzielnego stanowiska dedyko-
wanego osobie, ktora bedzie czlonkiem
zespolu — nie da sie zajmowac wszystkim
jednoczesnie, to znaczy nie mozna miec
w tym samym czasie pod opieka pacjen-
tow na swoim oddziale i pojawia¢ sie na
innych oddzialach w celu zalozenia do-
stepu naczyniowego innym pacjentom.
Osoba zajmujaca sie zaktadaniem wklué
nie powinna miec¢ innych zadan.

M.D.: Opowiadasz o wszystkim z wielka
pasja. Podsumowujac - jakie masz pla-
ny i aspiracje na przyszlosc¢? Jak wyglada
obecnie nasza pozycja w temacie infuzji
i kaniulacji w porownaniu z innymi kra -
jami?

M.S.: Na poczatku, kiedy zaczelismy sie
pojawiac¢ w innych krajach, byliSmy pel -
ni obaw. Okazalo sie natomiast, Ze nasze
wytyczne sg aktualne i zbiezne z ich wy-
tycznymi. Roznica jest przede wszystkim
w naszych kompetencjach.

Jesli chodzi o przyszlos¢ i plany
— chcielibysmy stworzy¢ specjalnosc
w zakresie pielegniarstwa infuzyjnego.
Jestesmy aklualnie w procesie, uczymy
sie i rozwijamy. Takie spotkania, jak dzi-
siejsze bardzo motywuja nas do dalszej
pracy.

M.D.: Dziekuje za rozmowe. I zaprasza -
my jak najczesciej na Podlasie.

M.S.: Dziekuje i do zobaczenia. O
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PTPI - najmlodsze wsrod pielegniar-
skich towarzystw

Pielegniars
nie istnieje jako dziedzina w pov
zujacych aktach 1

nie ()l)()\

1)iek¢ nad
paqentem l\t()n wymaga terapii dozyl -
nej.

Terapia dc wymaga zacho -
wania najwyzszych standardow poste-
powania nie tvlk() \ ‘tosunku (10 linii

Joy
OV

Liczne towarzys
praktykow i naukow
w swoich rekomenda
stepu dozylnego
w obsludze linii naczy ic

S 1 nieustan-
nego p()dn()venm jé whasnych
swiadczen medycznych pon zebuje kon -
frontowac miedzy sobg je doswiad-
czenia, sposoby wykorzystania lokalny
mozliwosci i aktualnej wiedzy na temat
terapii dozylnej, aby wypracoy

udzialu w na
kacyjnych, czy

A% t(,nnne lepreyentm\ania 20 w swoich
placow] (h medyczny Lh

przylozku (h()leg()

Strona: www.ptpi.pl
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Varia - Po dyzurze

WORK-LIFE BALANCE

Wydaje mi sie, ze pracoholizm jest zjawiskiem powszechnie akceptowanym w naszym
srodowisku. Niestety, takie podejscie do niczego dobrego nie prowadzi.

Autor tekstu: mgr Katarzyna Dziewigtkowska-Wigda

Na poczatku pozwole sobie na de-
likatne wsadzenie przystowiowego Kkija
w mrowisko stwierdzeniem, ze My -
Medycy jestesmy dos¢ specyficzng gru-
pa zawodowa. Skad taki pomysl? Cze-
ste nadgodziny, wieloetatowos¢, praca
w trybie zmianowym, dodatkowo takze
wweekendy i w $wieta - to codziennos¢
wielu z nas. Przyznaje, ze jeszcze do
niedawna tak wygladalo rowniez moje
zycie, a spedzenie ponad 300 godzin w
ciggu jednego miesigca w pracy nie bylo
dla mnie czyms dziwnym czy spektaku-
larnym. Brak czasu na odpoczynek, po-
gorszenie relacji z rodzing i znajomymi
oraz przewlekle zmeczenie doprowadzi -
Iy mnie w pewnym momencie do sciany
i spowodowaly koniecznos¢ wprowadze -
nia zmian.

Wspominam slowa mojej starszej
kolezanki, pielegniarki: .,Pamietaj, pie-
nigdze sa wazne, ale nie zapominaj, ze
trumna nie ma Kieszeni”> Wydaje mi
sie, ze pracoholizm jest zjawiskiem po-
wszechnie akceptowanym w naszym
srodowisku. Niestety, takie podejscie
do pracy moze spowodowac¢ pojawienie
sie zespolu wypalenia zawodowego oraz
niejednokrotnie prowadzi¢ do licznych
problemow: zaburzen trawienia, bolu
kregostupa, a nawet zaburzen psychicz-
nych. Praca z pacjentem - z zalozenia
osoba chorg i cierpigca nie jest latwa,
moze powodowac¢ nie tylko zmecze-
nie fizyczne, ale co gorsza — wyczerpa-
nie emocjonalne. Wydaje sie wiec nie-
mozliwe wlasciwe zadbanie o naszych
podopiecznych, w sytuacji kiedy sami
ignorujemy swoje potrzeby i nie dbamy
0 swoj dobrostan.

Znacie madre powiedzenie: lepiej
zapobiegac¢ niz leczy¢? Zgodnie z tg za-
sadg warlo zastanowi¢ sie nad wprowa-
dzeniem zmian w swoim 7zyciu zanim
dotrzemy do momentu calkowitego
wyczerpania. Kluczem wydaje sie proba
uzyskania tzw. Work Life Balance, WLB,
co mozna przetlumaczyc jako uzyskanie
rownowagi miedzy zyciem prywatnym
a zawodowym. Rownowagi, ktora bedzie
shuzy¢ naszym celom i oczekiwaniom,
jednoczesnie pozostajac zgodna z naszy-
mi wartosciami i zasadami.

Koncepcja WLB pojawila sie w Wiel -
kiej Brytanii na przelomie lat 70. i 80. XX

wieku. Byl to czas intensywnego rozwoju
wielkich korporacji i organizacji. Prze-
meczeni i wyeksploatowani pracownicy
zauwazyli, Ze majg coraz mniej prze-
strzeni na swoje zycie prywatne oraz
odpoczynek. Ponadto pracodawcy doszli
do wniosku, ze ilos¢ przepracowanych
godzin nie przeklada sie na wydajnosé
zatrudnionych, ktorzy byli coraz mniej
kreatywni i zaangazowani.

Tyle w teorii - czas zastanowic
sie, jak koncepcja WLB moze wygladaé
w praktyce oraz w jaki sposob moze-
my uzyska¢ rownowage w naszym 7y -
ciu. Wychodzac naprzeciw naszemu
medycznemu srodowisku, nasz zespol
redakcyjny podejmuje probe zainspiro -
wania Was oraz udowodnienia, Ze mozna
funkcjonowac inaczej, a przede wszyst-
kim, dlaczego warto wprowadzic¢ zmiany
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wzyciu. Zamiastwymieniac tu ogolne za -
sady i wypunktowywac teoretyczne za-
loZenia, postanowilismy przytoczyc re-
alne przyklady i stworzy¢ cykl artykulow
przedstawiajacych naszych lokalnych
medykow, ktorzy postanowili podzieli¢
sie z Nami swoimi pasjami oraz sposoba-
mi na swoj work life balance. W tym nu -
merze spotykamy sie z Edyta Michalska
ijej tworczoscia. (]

Zachecamy do obserwowania profi-
lu naszej Izby na Instagramie: oipipbialy-
stok, gdzie oprocz dawki aktualnosci
i wiedzy, probujemy przekazac¢ Wam kil -

ka sposob na nasz lokalny, podlaski WLB.
I to wszystko zgodnie z naszym glownym
zalozeniem: O Nas dla Nas!
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Edyta Michalska:
Malarskie Odskocznie
od Codziennosci

Zawodowo zwiazana z medycyna jako magister pielegniarstwa ze specjalizacja pediatryczna.
0Od dziesi¢ciu lat zdobywa doswiadczenie w pracowni endoskopowej. Od dwoch lat pracuje
w Uniwersyteckim Dzieciecym Szpitalu Klinicznym w Bialymstoku.

Tworze pod pseudonimem ,Abs-
trakcje Michalskiej. Swoja artystyczna
droge rozpoczelam od checi ozdobie-
nia- Scian w nowo zakupionym domu,
a moja przygoda z malarstwem nabrata
barw, gdy postanowilam stworzy¢ obraz
na Dzien Ojca dla mojego meza — Adam
wspiera mnie nakazdym kroku tej fascy -
nujacej podrozy. Chociaz w dziecinstwie
lubitam malowa¢ i rysowac, to nigdy
weczesniej nie podazalam ta sciezka.

Malarstwo stalo sie dla mnie od-
skocznia od codziennych obowigzkow —
terapia, ktora pozwala mi skupi¢ sie na
sobie i moich uczuciach. Pierwsze moje
obrazy zdobily Sciany naszego domu, ale
7 czasem zaczelam tworzy¢ rowniez dla
rodziny i przyjaciol. Moje prace zaczely
dociera¢ do coraz szerszego grona od-
biorcow, co sklonito mnie do pokazania
sie szerszej publicznosci.

Zalozenie kont na Facebooku
i Instagramie otworzylo przede mna
nowe mozliwosci, np. wspolprace z gale -
rig Van Gogh z Madrytu. W marcu bieza -
cego roku moje obrazy braly udzial w fe -
stiwalu sztuki w Mediolanie. Moje dziela
zdobyly uznanie na arenie miedzynaro -
dowej, co zaowocowalo kolejnymi wysta -
wami, m.in. w Madrycie oraz planowana
wystawa w Monako.

Moje prace wyroznia unikalna
struktura i zamilowanie do zlocenia
i srebrzenia. Uzywam technik miesza-
nych, ktore poznalam na kursie u Anny
Nafalskiej. To doswiadczenie nauczy-
lo mnie nowych sposobow wyrazania
emocji poprzez sztuke, co zaowocowa-
lo stworzeniem nowego cyklu obrazow
+Rozlewisko” Technika ta polega na lg -
czeniu roznych mediow - od past struk-
turalnych, przez tusze, po farby akrylo -
we w roznych formach.

5 lipca w Palacu Branickich w Bia -
lymstoku, dzieki uprzejmosci wladz
Uniwersytetu Medycznego, gdzie stu-
diowatam, odby! si¢ wernisaz i wystawa
moich prac. To dla mnie bylo szczegolnie

emocjonujace wydarzenie, ktore umoz-
liwilo mi podzielenie sie moja pasja
7 innymi. Moje prace zdobia juz wiele
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domow, co uwazam za najlepsza nagrode
— wpuszczenie mojej sztuki do Waszych
wnelrz, jest spelnieniem moich marzen.
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Edyta Michalska

to przyktad artystki, ktora
polaczyla zycie zawodowe

7 pasja, tworzac unikatowy styl,
ktory zyskuje coraz wieksze
uznanie zarowno w Polsce,

jak i za granica.

Jest dowodem na to, ze nigdy
nie jest za pozno, aby pojs¢

za glosem serca i zaczac robic to,
co sie kocha.

ONASDLANAS
oczywiscie wspiera Edyte
W jej pasji i bylo na wernisazu.




EDYTA MICHALSKA
ROZLEWISKO

5 - 19 LIPCA 2024

WERNISAZ: 5 LIPCA 2024, godz. 18:00
HOL PALACU BRANICKICH,
BIALYSTOK

Wystawa otwarta w godzinach pracy uczelni
T S

FODLASKI

BOM ABKCYINY




18 Osiagniecia naukowe i wyroznienia

Gratulujemy

Dorocie Wioletcie Sadowskiej
nadania stopnia doktora
w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu
w dyscyplinie nauki o zdrowiu.
Jej rozprawa doktorska nosi tytul ,,Profil spoleczno-demograficzny

i psychologiczny chorych na cukrzyce typu 11 typu 2 na
przykladzie wojewodztwa podlaskiego™
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Pozegnanie

,JEST NA SWIECIE TAKI RODZAJ SMUTKU,
KTOREGO NIE MOZNA WYRAZIC tZAMI.
NIE MOZNA GO NIKOMU WYTEUMACZYC.
NIE MOGAC PRZYBRAC ZADNEGO KSZTAETU,
OSIADA CICHO NA DNIE SERCA

JAK SNIEG PODCZAS BEZWIETRZNE] NOCY.
HARUKI MURAKAMI

11.06.2024 ROKU
7Z GLEBOKIM SMUTKIEM
I NIEDOWIERZANIEM
PRZYJELISMY WIADOMOSC
O NAGLE] SMIERCI
NASZE] KOLEZANKI

MONIKI TABOR

MIALAS ZALEDWIE 24 LATA.
ODESZEAS ZDECYDOWANIE ZA WCZESNIE. TAK NAGLE, NIESPODZIEWANIE...

MONIKO, SA CHWILE I LUDZIE, KTORYCH SIE NIE ZAPOMINA.
CHOC ZNIKNELAS NAM Z OCZU NA WIECZNE SNY, NIE ZAPOMNIMY.

DO ZOBACZENIA.
KOLEZANKI I KOLEDZY
KLINIKI CHOROB ZAKAZNYCH I HEPATOLOGII

UNIWERSYTECKIEGO SZPITALA KLINICZNEGO
W BIALYMSTOKU
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