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Slowo wstepne

Szanowne Kolezanki,Szanowni Koledzy,

zapraszam Was do lektury kolejnego
biuletynu. W tym numerze uwage kon-
centrujemy dla dwoch istotnych wyda-
rzeniach, ktére kojarza si¢ z pazdzierni-
kiem. Niedawno Uniwersytet Medyczny
w Biatymstoku zainaugurowat 75. rok
dziatalnosci uczelni. Jako nauczyciel
akademicki z dumg moge powiedzied,
ze podczas ostatniej ewaluacji nauko-
wej UMB otrzymat jedne z najwyzszych
ocen w kraju! Kim sg ludzie ja tworzacy?
To 6000 pracownikow uczelni i naszych
szpitali klinicznych, 6000 studentow,
w tym 500 z zagranicy, m.in. Norwegii,
Szwecji, USA, Kanady, Niemiec, Hisz-
panii, ale tez z Bliskiego Wschodu, Azji
i Afryki. Na I stopien studiow przyjeto
ponad 1400 oséb, 300 rozpoczeto studia
11 stopnia. Zajrzyjcie na s. 12, a zobaczy-
cie na fotografiach, jak podniosta byta
uroczystos¢ inauguracji roku akademic-
kiego 2024/2025.

W tym numerze mgr Marta Puchal-
ska w artykule ,,R6zowy pazdziernik”
przypomina nam wszystkim, ze na ca-
tym $wiecie podejmuje si¢ w tym czasie
wysitki, by budowa¢ spoteczng §wiado-

Beata Janina Olejnik

Przewodniczaca Okregowej Rady
Pielegniarek i Poloznych w Bialymstoku

;fi

mo$¢ rosngcego ryzyka rozwoju raka
piersi. To bardzo wazne, bo statystyki
sa alarmujace — ten nowotwor stanowi
co 4 przypadek choroby onkologicznej
zdiagnozowanej wsrdd kobiet na calym
$wiecie. Taka informacj¢ otrzymuje co
roku az 18 tysigcy Polek! Nasz styl zycia
ma na to na szczescie zasadniczy wpltyw.
Dlatego postanowity$Smy wskaza¢ raz
jeszcze, jak wazna jest regularna samo-
kontrola piersi i poddawanie si¢ bada-
niom profilaktycznym. Teoretycznie to
powszechna wiedza, ale... ,najciemniej
pod latarnia” — medycy, troszczac si¢
o innych, zapominaja o sobie. Tymcza-
sem grupa szczegdlnie narazong na za-
chorowania jestesmy wtasnie my — piele-
gniarki i potozne. Badania wskazuja, ze
ryzyko raka piersi jest w naszym przy-
padku az o 58 procent wyzsze w pordw-
naniu z populacja ogolna. Statystycznie
kolejne 5 lat pracy w godzinach nocnych
sprawia, ze ryzyko raka piersi rosnie
0 3,3 procent!

Punktem wyjscia dla dziatan pro-
filaktycznych sa badania kontrolne,
w tym samobadanie piersi, USG, mam-
mografia. Wezmy sobie do serca za-
lecenia ekspertow 1 dbanie o innych
zacznijmy od siebie. Profilaktycznie

unikajmy wysoko przetworzonej zyw-
nosci, ograniczymy lub ograniczajmy
spozycie alkoholu, wyeliminujmy wy-
roby tytoniowe, zadbajmy o wiasciwag
masg ciata i higieniczny tryb zycia — ruch
i sen, i co bardzo wazne — sprobujmy
redukowac¢ stres. Czy to mozliwe? Nie
jest to tatwe, ale wykonalne dzigki re-
laksacji, medytacji, ¢wiczeniom odde-
chowym. Co istotne, zadbajmy o prawi-
dlowy poziom witaminy D w organizmie
—u kobiet z jej niedoborami rosnie ryzy-
ko zachorowania na raka piersi, bo od-
grywa istotng role w kontrolowaniu pra-
widlowego wzrostu komorek piersi, tym
samym powstrzymuje wzrost komodrek
nowotworowych. WSZYSTKIE ZROB-
MY TAKZE POSTANOWIENIE, ZE
NA BADANIA PROFILAKTYCZNIE
NIE ZABRAKNIE NAM CZASU.

Jak co miesigc zapraszam rowniez
Panstwa do grona autoréw naszego biu-
letynu. Zachgcam do podzielenia sig
wiedza, doswiadczeniem, refleksjami
zwigzanymi z wykonywaniem zawodu
pielegniarki i potoznej. Poznajmy si¢ na-
wzajem, piszmy O NAS DLA NAS, bu-
dujmy wzajemnie swoj profesjonalizm.
Czekamy na kazdg i kazdego z WAS,
do zobaczenia.
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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



Samorzad to MY. OIPiP w Bialymstoku

Kartki z kalendarza

Najistotniejsze aktywnosci ORPiP w Bialymstoku.

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

Jll Sierpien, wrzesien 2024 j}

21.08.2024

Wizytacja indywidualnej praktyki pielegniarskiej przez Dorote
Rodziewicz, Przewodniczaca zespolu wizytujacego i Dorote Rojsze,
czlonka zespolu wizytujacego.

29.08.2024

Jubileusz 20-lecia istnienia Niepublicznego Zakladu Opieki Zdro -
wotnej .PROMED-SCHOL” Danuta Szotko w Bialymstoku, w kto -
rym uczestniczyla Przewodniczgca ORPiP Beata Janina Olejnik oraz
Sekretarz ORPiP Dorota Rodziewicz.

30.08.2024

Spotkanie z pielegniarkami zatrudnionymi w Domu Pomocy Spo -
lecznej w Bransku, w ktorym udzial wziely Przewodniczaca ORPiP
Beata Janina Olejnik, Sekretarz ORPiP Dorota Rodziewicz, Skarbnik
ORPIP Elzbieta Waluk. Spotkanie polaczone z warsztatami dla pie -
legniarek przeprowadzonymi przez psycholog Iwona Micner.

02.09.2024

Konwent Przewodniczacych Okregowych Rad Pielegniarek i Po -
loznych w Naczelnej Izbie Pielegniarek i Poloznych - uczestniczyla
w nim Przewodniczaca ORPiP Beata Janina Olejnik.

02.09.2024
Spotkanie w OIPiP w Bialymstoku pielegniarek szkolnych zatrud -
nionych w NZOZ ..Promed-Schol”

04.09.2024
Zaliczenie przeszkolenia po przerwie w wykonywaniu zawodu pie -
legniarki przez okres diuzszy niz 5lat w ostatnich 6 latach — uczest -
niczyla Irena Pawlenko, Przelozona Pielegniarek SP ZOZ w Hajnow -
ce oraz Tomasz Wardowicz, zastepca ORzOZPiP.

05.09.2024

Posiedzenie Rady POW NFZ w siedzibie Podlaskiego Oddzialu
Wojewodzkiego NFZ z udzialem Doroty Rojszy, specjalisty ds. me -
rytorycznych w OIPiP.

05.09.2024
Posiedzenie Komisji Konkursowej na stanowisko Zastepcy Dyrek -
tora ds. Lecznictwa SP ZOZ MSWiA w Bialymstoku im. Mariana
Zyndrama Kosciatkowskiego z udzialem Przewodniczacej ORPiP
Beaty Janiny Olejnik.

09.09.2024
Spotkanie Spoldzielni Mieszkaniowej ,Piaski® z mieszkancami
w sprawie inwestycji dotyczacych budynku przy ul. M. Curie-Sklo -
dowskiej, w ktorym miesci sie siedziba Izby - udziat wziely Prze -
wodniczaca ORPiP Beata Janina Olejnik, Sekretarz ORPiP Dorota
Rodziewicz, Skarbnik ORPiP Elzbieta Waluk.

09.09.2024

Posiedzenie Komisji ds. Dofinansowania Kosztow Ksztalcenia Po -

dyplomowego w OIPiP w Bialymstoku:

e udzialu w studiach II stopnia i I stopnia (pomostowe) kierunek
pielegniarstwo i poloznictwo 13 cztonkom samorzadu OIPiP
w Bialymstoku,

e udzialu w szkoleniu specjalizacyjnym 7 cztonkom samorzadu
OIPiP w Bialymstoku,

e udzialu w kursie kwalifikacyjnym 1 czlonkowi samorzadu
OIPiP w Bialymstoku.

09.09.2024

Posiedzenie Komisji ds. Pomocy Socjalnej w OIPiP w Biatymstoku:

o 7 powodu trudnych sytuacji losowych wsparcie otrzymalo
10 czlonkow samorzadu OIPiP w Bialymstoku,

o« w ramach funduszu samopomocowego pomoc przyznano
1 cztonkowi samorzadu OIPiP w Bialymstoku,

e w ramach funduszu emerytalnego Swiadczenie otrzymato
16 cztonkow samorzadu OIPiP w Bialymstoku.

11.09.2024
Posiedzenie Zespolu ds. Pielegniarstwa Operacyjnego.

11.09.2024
Posiedzenie Okregowej Rady Pielegniarek i Poloznych w Bialymsto -
ku i Pelnomocnych Przedstawicieli ORPiP w Bialymstoku.

11.09.2024
Posiedzenie Prezydium Okregowej Rady Pielegniarek i Poloznych
w Bialymstoku.

12.09.2024
Prezydium NRPiPw Lublinie — uczestniczyta w nim Przewodnicza -
ca ORPIiP Beata Janina Olejnik.

23-24.09.2024
I Nadzwyczajny Krajowy Zjazd Pielegniarek i Poloznych w Warsza -
wie, wktorym udzial wzieli delegaci na Zjazd: Beata Janina Olejnik,
Barbara Bebko, Agata Panas, Urszula Chrzanowska, Alina Jurczuk,
Marta Balicka-Cilulko, Urszula Jakubowska.

24-25.09.2024
Posiedzenie Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych z udzialem
Beaty Janiny Olejnik, Barbary Bebko.

() NAS DIA AS



Praktyka zawodowa

Prawo pacjenta do zgloszenia
sprzeciwu wobec opinil
albo orzeczenia lekarza

Aby przestrzegac praw pacjenta, nalezy je poznac i zrozumiec, dlatego w tym i poprzednich
numerach biuletynu znajdziecie komentarze do tych zapisow. Staralismy si¢ Panstwa przekonac,
ze realizacja swiadczen zdrowotnych z ich poszanowaniem to warunek wykonywania zawodu

w sposob bezpieczny i dla pacjenta, i dla pielegniarki, poloznej.

Autor tekstu: dr n. o zdr. Agata Panas, RzOZPiP

Kazdy pacjent Iub jego przedsta-
wiciel ustawowy moga wniesé¢ sprzeciw
wobec opinii albo orzeczenia lekarza.
Tu wazna uwaga - sprzeciwu nie moze
whnies¢ pelnomocnik pacjenta - moze je-
dynie pomoc pacjentowi w przygotowa-
niu sprzeciwu. Pacjent musi wlasnorecz-
nie podpisac i zlozy¢ sprzeciw.

Art. 31. 1. Pacjent lub jego przedstawi-
ciel ustawowy mogq wniesc sprzeciw wobec
opinii albo orzeczenia okreslonych w art.
2 ust. 1 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 .
o0 zawodach lekarza i lekarza dentysty, je-
Zeli opinia albo orzeczenie ma wplyw na
prawa lub obowiqzki pacjenta wynikajgce
z przepisow prawa.(...) (1).

Od czego mozna wniesc¢ sprzeciw?

Sprzeciw mozna zozy¢ od opinii lub
orzeczenia wymienionych w art. 2 ust.
1 Ustawy o zawodach lekarza i lekarza
dentysty [Art. 2. 1. Wykonvwanie zawodu
lekarza polega na udzielaniu przez osobe
posiadajgcq wymagane kwalifikacje, po-
twierdzone odpowiednimi dokumentami,
Swiadczen zdrowolnych, w szczegolnosci:
badaniu stanu zdrowia, rozpoznawaniu
chorob i zapobieganiu im, leczeniu i reha-
bilitacji chorych, udzielaniu porad lekar-
skich, a takze wydawaniu opinii i orzeczen
lekarskich] (2).

Prawo do wniesienia sprzeciwu
wobec opinii albo orzeczenia lekarza
dotyczy sytuacji, gdy opinia Iub orze-
czenie stwierdzajace pewien stan fak-
tyczny ma wplyw na realizacje praw
i obowigzkow pacjenta, a on sam sie z ta
opinig lub orzeczeniem nie zgadza, np.
w sprawie przeciwwskazan do wykona-
nia obowigzku szczepienia ochronnego
itp. (3-5).

Prawo do sprzeciwu nie obejmuje
opinii/orzeczen lekarskich, w przypadku
ktorych istnieje okreslona prawna dro-

ga odwolawcza. Dotyczy to m.in. orze-
czen zwigzanych z ZUS-em, orzekaniem
0 niepelnosprawnosci, orzeczen doty-
czacych medycyny pracy.

Co powinien zawiera¢ sprzeciw skiero-

wany do Rzecznika Praw Pacjenta?

1. Sprzeciw.

2. Uzasadnienie, czyli wskazanie,
7 jaka opinig/orzeczeniem lekar-
skim pacjent sie nie zgadza (sprze-
ciw zlozony bez uzasadnienia jest
zwracany osobie, ktora go wniosta).

3. Kopie opinii/orzeczenialekarskiego.

W jakiej formie i gdzie mozna wniesé
sprzeciw?

Dokumenty pacjenci moga wyslac:
pisemnie na adres Biura Rzecznika Praw
Pacjenta, poczta elektroniczng i przez
portal. Sprzeciw wnosi sie za posrednic-
twem Rzecznika Praw Pacjenta do Komi-
sji Lekarskiej dzialajacej przy Rzeczniku
Praw Pacjenta.

Wazne terminy: sprzeciw wnosi sie
wterminie 30 dni od dnia wydania opinii
albo orzeczenia przez lekarza orzekaja-
cego o stanie zdrowia pacjenta (3-5).

I co dalej?

Komisja Lekarska na podstawie
dokumentacji medycznej oraz po prze-
prowadzeniu badania pacjenta, jesli za-
chodzi taka potrzeba, powinna wydac
orzeczenie niezwlocznie — nie pozniej
niz w terminie 30 dni od dnia wniesienia
sprzeciwu.

W sklad Komisji Lekarskiej wchodzi
trzech lekarzy powolanych przez Rzecz-
nika Praw Pacjenta z listy, o ktorej mowa
wart. 32 ust. 2 ustawy o prawach pacjen-
ta i Rzeczniku Praw Pacjenta [Art. 32.
2. Konsultanci krajowi, » porozumieniu
z wlasciwymi  konsultantami wojewodz-

() NAS DIA AS

kimi, opracowujq raz w roku w lerminie
do dnia 30 marca, liste lekarsy @ danej
dziedzinie medycyny, ktorzy mogg bycé
czlonkami Komisji Lekarskiej. Lista za-
wiera imiona i nazwiska lekarzy, ich nu-
mery telefonow i adresy korespondencyjne
oraz adresy poczty elektronicznej, jezeli je
posiadajq] w tym dwoch tej samej specjal-
nosci jak lekarz, ktory wydal opinie albo
orzeczenie (1).

W posiedzeniach Komisji Lekar-
skiej moze uczestniczy¢ pacjent lub jego
przedstawiciel ustawowy, ale z wyjat-
kiem tej czesci posiedzenia, w trakcie
ktorej odbywa sie narada i glosowanie
nad orzeczeniem.

Przeprowadzenie badania pacjen-
ta w toku postepowania przed Komisjg
Lekarska nie jest obowigzkowe. W przy -
padku podjecia takiej decyzji, przewod-
niczgcy wyznacza termin badania, biorac
pod uwage stan zdrowia pacjenta oraz
okolicznosci majace wplyw na realiza-
cje praw i obowiazkow pacjenta wyni-
kajacych z przepisow prawa, o ktorym
zawiadamia sie pacjenta. W razie niesta-
wienia sie pacjenta na badanie Komisja
Lekarska wydaje orzeczenie wylacznie
na podstawie posiadanej dokumentacji
medycznej, w tym dostarczonej przez
pacjenta.

Komisja Lekarska wydaje po na-
radzie orzeczenie i uzasadnienie orze-
czenia w formie pisemnej. Komisja Le-
karska wydaje orzeczenie bezwzgledng
wiekszoscia glosow w obecnosci pelnego
sktadu tej komisji. Czlonek Komisji Le-
karskiej, ktory przy glosowaniu nie zgo -
dzit sie z wiekszoscia, moze zglosic zda-
nie odrebne i obowiazany jest uzasadnic¢
je na pismie.

Orzeczenie wraz z uzasadnieniem
dorecza sie pacjentowi lub jego przed-
stawicielowi ustawowemu niezwlocznie,
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jezeli nie uczestniczyli oni w posiedzeniu
Komisji Lekarskiej, nie pozniej niz w ter-
minie 7 dni od dnia wydania orzeczenia.

Decyzja Komisji Lekarskiej jest
ostateczna i nie mozna sie od niej odwo-
la¢ do organu wyzszej instancji (3-5).

Uwaga. Pacjent nie ponosi kosztow zwia -
zanych z postepowaniem przed Komisja
Lekarska. Koszty te, w tym wynagrodze -
nie czlonkow komisji, ponosi Skarb Pan -
stwa.

Pismiennictwo:

1. USTAWA z dnia 6 listopada 2008 r.
o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta (Dz.U.2024.581t.j.)

2. Ustawa o zawodach lekarza i lekarza
dentysty (Dz.U.2023.0.1516 L.j.)

3. https:/www.gov.pl/web/rpp/pra -

Warto wiedzieé¢
Pl awo Dd(,]Llltd do 79,1057Ll11d sprzeciwu wobec opinii oraz orzeczenialekarza nie

Prawo pacjenta do zgloszenia sprzeciwu wobec opinii oraz orzeczenia lekarza nie

obejmuje takz
dane przez psychologa.

wo-do-zglaszania-sprzeciwu-wo-
bec-opinii-albo-orzeczenia-lekarza
(dostep: 17.08.2024)

4. https:/www.kpk.nfz.gov.pl/index.
php/pl/16-pl/kpk/39-prawo-pa-
cjenta-do-zgloszenia-sprzeciwu-
-wobec-opinii-albo-orzeczeniu-le-

Dzial Merytoryczny NIPiP wyjasnia

rzeczen i opinii wydanych przez osoby nie bedace lekarzami, np. wy -

karza.html (dostep: 17.08.2024)

https:/wartowiedziec.pl/polityka -
-zdrowotna/22861-pacjencie-masz-
-prawo-do-sprzeciwu-wobec-opi-
nii-orzeczenia-lekarza (dostep:
17.08.2024) ]
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Szczepienia ochronne =3 :cus...
kompetencje pielegniarek i poloznych
Od 1 pazdziernika 2023 r. pielegniarki i polozne moga skorzystac z nowych kompetencji
w zakresie szczepien ochronnych. Mamy prawo do kwalifikowania doroslych do zalecanych
szczepien ochronnych. Warunkiem jest posiadanie wlasciwych kwalifikacji.

Autor tekstu: Agnieszka Ambroziak - radca prawny, Dzial Merytoryczny NIPiP

Obowiazkowe szczepienia ochronne
Badanie kwalifikacyjne wykonuje

lekarz.

Obowigzkowe szczepienia ochronne
przeprowadzaja lekarze lub felczerzy,
pielegniarki, polozne, higienistki szkol-
ne i ratownicy medyczni, posiadajacy
okreslone kwalifikacje.

Osoby, o ktorych mowa powyzej
przeprowadzaja obowigzkowe szczepie-
nie ochronne, jezeli ramowy program
ksztalcenia podyplomowego prowadzo-
nego na podstawie przepisow:

1. ustawy z dnia 5 grudnia 1996 1. 0 za-
wodach lekarza ilekarza dentysty,

2. ustawy z dnia 15 lipca 2011 1. 0 Zawo -
dach pielegniarki i poloznej,

3. ustawy z dnia 1 grudnia 2022 r.
o zawodzie ratownika medycznego
oraz samorzadzie ratownikow me-
dycznych, obejmowal problematyke
szczepien ochronnych lub odbyly w
ramach doskonalenia zawodowego
kurs lub szkolenie w zakresie szcze -
pien ochronnych, a po przeszko-
leniu zyskaly dokument potwier-
dzajacy ukonczenie tego kursu lub

szkolenia, a w przypadku felczera
i higienistki szkolnej uzyskaly do-
kument potwierdzajacy ukonczenie
tego kursu lub szkolenia.

Zalecane szczepienia ochronne

Badania kwalifikacyjne w kazdym
przypadku przeprowadza lekarz Iub
felczer, a w przypadku osoby doroslej
rowniez:

1. lekarz dentysta, pielegniarka, po-
lozna, ratownik medyczny,

2. fizjoterapeuta, diagnosta laborato-
ryjny lub farmaceuta, ktory uzyskat
dokument potwierdzajacy ukon-
czenie szkolenia teoretycznego,
dostepnego na platformie e-lear-
ningowej Centrum Medycznego
Ksztalcenia Podyplomowego.

Zalecane szczepienia ochronne
oraz szczepienie przeciw COVID-19
przeprowadza w przypadku:

1. osoby doroslej - lekarz, lekarz den-
tysta, felczer, pielegniarka, poloz-
na, higienistka szkolna, ratownik
medyczny, fizjoterapeuta, diagnosta
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laboratoryjny albo farmaceuta,

2. osoby do ukonczenia 18. roku zy-
cia - lekarz, felczer, pielegniarka,
polozna, higienistka szkolna lub ra-
townik medyczny.

W przypadku pielegniarki i poloznej
wymagane jest posiadanie tozsamych
kwalifikacji analogicznie jak przy obo-
wigzkowych szczepieniach ochronnych
wskazanych powyzej.

Kwalifikacje osob pozostalych za-
wodow medycznych sg wskazane w roz-
porzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 27
wrzesnia 2023 r. w sprawie obowigzko -
wych szczepien ochronnych.

Podstawa prawna:

o art. 17 i 19 ustawy z dnia 5 grudnia
2008 1. 0 zapobieganiu oraz zwal-
czaniu zakazen i chorob zakaznych
w ludzi (tj. Dz. U. Z 2023 1., pOZ. 1284).

e § 9 rozporzadzenia Ministra Zdro-
wia 7z dnia 27 wrzesnia 2023 r.
w sprawie obowigzkowych szcze-
pien ochronnych (tj. Dz. U. z 2023 1.,
poz. 2077).

Stan prawny na 74.70.2023 .
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RoO?7 rdziernik
Co roku niemal 18 tysiecy Polek dowiaduje sie¢ o raku piersi.
Statystyki sa nieublagane — nowotwor ten moze si¢ rozwinac

u jednej na dziesiec kobiet. Dlaczego wicce zaniedbujemy profilaktyke?

Autor tekstu: mgr Marta Puchalska, starszy asystent ds. sanitarno-epidemiologicznych,

Bialostockie Centrum Onkologii im. Marii Sklodowskiej-Curie w Bialymstoku

Tak czesto mowi sie o miesia-
cu swiadomosci raka piersi - to czas,
w ktorym zwraca sie szczegolna uwa-
ge na budowanie tzw. czujnosci onko -
logicznej i profilaktyke nowotworowa
piersi. Rak piersi jest bowiem najcze-
sciej wystepujacym nowotworem kobiet
i stanowi az 25% wszystkich zachorowan
na nowotwory. W Polsce notuje sie ich
rocznie ok. 18 tysiecy. Statystycznie no-
wotwor ten moze sie rozwinac u jednej
na dziesie¢ kobiet. Poczatkowo nie daje
zadnych objawow, a wczesnie wykryty
jest uleczalny.

Kazda kobieta zwieksza swoje szan-
se na zycie i zdrowie, pamietajac o ba-
daniach profilaktycznych - o samoba-
daniu piersi i o wykonywaniu USG piersi
czy mammografii — zwlaszcza kiedy jest
miedzy 45 r.z, a 74 1.7., bo wtedy przy -
pada szczyt zachorowan. Ale nie tylko —
rak piersi dotyka coraz czesciej mlodsze
kobiety.

Dbanie o swoje zdrowie to obo-
wiazek i wielka odpowiedzialnos¢. Nie
tylko za siebie, ale tez swoich bliskich,
bo przeciez choroba to nieszczescie,
ktore dotyka i pacjentke, i cala rodzine.
A w prosty i dostepny sposob mozna mu
zapobiegac.

SAMOBADANIE PIERSI

Samobadanie powinno by¢ wyko-
nywane regularnie. Tylko wowczas ko -
bieta jest w stanie wychwyci¢ ewentu-
alng zmiane w piersiach. Samobadanie
piersi kobieta miesiaczkujaca powinna
przeprowadzac raz w miesiacu, miedzy
5. a 7. dniem cyklu. Kobieta po meno-
pauzie lub w ciazy samobadanie powin -
na wykonywac co miesiac, w wybranym
dniu miesigca, np. kazdego 1. dnia mie-
sigca.

Badania dowiodly, ze kobiety bada-
jace sie systematycznie sa w stanie wy-
kry¢ zmiany niemal dwukrotnie mniej-
sze w porownaniu do tych, ktore robia
to nieregularnie oraz ponad trzykrotnie
mniejsze niz kobiety badajace piersi po
raz pierwszy.
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SAMOBADANIE
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Rozbierz sig, stan przed lustrem i przyjrzyj sie czy nie widac na
piersiach zmarszczen, wglebien, wciggniet skory, zmiany

wielkosci, symetriii ksztalcie piersi.

1. Trzymajgc ramiona swobodnie wzdtuz tutowia,

2. Z rekoma uniesionymi nad glowg,

3. Z regkoma zatozonymi za glowe,

4. Z rekoma silnie opartymi na biodrach, jednoczesnie

pochyl tutéw do przodu.

» SAMOBADANIE

5,6,7. Podnies jedng reke nad glowe i pomaiu, uciskajgc
opuszkami palcoéw drugiej reki, ruchem okreznym, zgodnie
z ruchem wskazéwek zegara, zataczaj kregi ku brodawce.
Sprawdz czy nie wyczuwasz zadnych guzkow, zgrubien, czy
z brodawek nie wydziela sie zadna substancja oraz czy nie
masz powigkszonych wezidw chtonnych w okolicach pachy.

Tak samo zbadaj drugq piers.

8,9. Powtorz te same czynnosci takze w pozycjilezqce;.

Zmiany, ktore Kkoniecznie trzeba
skonsultowac¢ z lekarzem, to:

« zmiana wielkosci piersi, np. jedna
piers jest wyraznie wieksza lub ob-
niza sie,

e brodawka ma inny ksztalt, polozenie
albo ulegla wciagnieciu,

o zmiany skorne w obrebie brodawki
sutkowej,
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wydzielina z brodawki,
powiekszone wezly chlonne w dole
pachowym lub wokol obojczyka,
guzek lub zgrubienie, rozniacy sie
w dotyku od pozostalej tkanki pier-
siowej,

Lskorka pomaranczowa” - skora
jest twardsza, pogrubiala i pokryta
drobnymi dotkami,
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o poszerzenie 7yl na skorze piersi,
o owrzodzenie skory piersi,
e ,dziwnie” dlugo niegojaca sie drob-
na rana,
e obrzek ramienia.
W Bialostockim Centrum Onkologii
im. M. Sklodowskiej-Curie funkcjonuje
Poradnia Chorob Piersi, do ktorej moz-
na zglosié¢ sie bez skierowania w razie
wystepowania niepokojacych objawow
w obrebie piersi. Rejestracja: Call Cen-
ter BCO tel. 85 66 46 888.

USG PIERSI

Kolejnym elementem profilaktyki
i wezesnego wykrywania raka piersi jest
badanie USG - szybkie, nieinwazyjne
i bezbolesne. USG piersi pozwala wykry¢
zmiany, ktore nie sa jeszcze wyczuwalne
na poziomie palpacyjnym ani zauwazal-
ne wzrokowo. Badanie USG kazda kobie -
ta powinna wykonywaé¢ regularnie, co
najmniej raz w roku, a jesli w rodzinie
wystepowaly przypadki nowotworow
piersi - co 6 miesiecy. Badanie USG jest
szczegolnie istotne dla mlodych kobiet,
u ktorych nie przeprowadza sie jeszcze
mammografii. USG piersi jest badaniem,
do przeprowadzenia ktorego wymagane
jest skierowanie.

Badanie USG =
nie jestbadaniem
skryningowym, =
wymaga skierowania

od lekarza specjalisty.

MAMMOGRAFIA

Mammografia to rentgenowskie ba-
danie gruczolow piersiowych i podsta-
wowa metoda wykrywania raka piersi.
Polega ona na wykonaniu zdje¢ piersi
w dwoch projekcjach. Uzyskuje sie ob-
razy mammograficzne, na podstawie
ktorych mozna stwierdzic, czy wynik jest
prawidlowy. Jesli tak, kobieta kierowana
jest na nastepne badanie mammogra-
ficzne za dwa lata.

Magdalena Joanna Borkowska,
dyrektor BCO

Na calym $wiecie pazdziernik uzna-
wany jestzar : akiem pier-
si. To od szybkosci wykrycia choroby
zalezy jej przebieg, leczenie i powrot do
pelej sprawnosci.

Profilaktyka to slowo, ktor
szym Centrum na ustach mamy
i doktorej na co dziu'l Zachccam\
kancov
poprzez organizow lodzaiu
akcji  edukacyjno- lntommc ch, jak
rowniez wlaczanie si¢ w dziatania po-

Nie kazda wykryta zmiana: guzek,
stwardnienie,zmiana koloru skory jest rakiem czyli
nowotworem ztosliwym.

Na szczegscie na jeden wykryty nowotwoér ztosliwy
przypada dziesiec innych tagodnych zmian, czesto sq
to np. tagodne stany zapaine. Dlatego kazdqg wykrytq
zmiane nalezy koniecznie skonsultowaé

z lekarzem.

Za pomoca mammografii mozna
wykry¢ wiele nieprawidlowosci, np. tor-
biele, guzy, zwapnienia. Metoda jest bar -
dzo czula i pozwala wykry¢ ok. 85-90%
przypadkow raka piersi, w tym mikroz -
wapnienia, ktore s3a niewyczuwalne
w badaniu palpacyjnym. Dawka uzywa-
nych promieni rentgenowskich jest bar-
dzo mala, a samo badanie bezpieczne
i skuteczne.

Profilaktyka polega na tym, Zeby na
mammografie zglaszaly sie kobiety, kto -
re nie ma maja zadnych objawow i chca
sprawdzi¢, czy na pewno wszystko jest
w porzadku.

Objawem, ktory najczesciej przy-
Spiesza wizyle jest bol piersi. I to wlasnie
on zmusza kobiety do zgloszenia sie do
ginekologa lub onkologa, a w konse -
kwencji na mammografi¢e. Niezaleznie
od postepu w medycynie, jedna zasada
od lat pozostaje niezmienna - jezeli wy-
kryje si¢ raka piersi we wezesnym stop -
niu zaawansowania klinicznego, to szan-
se pacjentki na wyleczenie sa wigksze,
aleczenie jest mniej okaleczajace.

Wybierajac si¢ na mammografie,
nalezy pamieta¢ o zabraniu poprzed-
nich wynikow (dla porownania). Mam -
mografia jest badaniem powtarzalnym
- jezeli wykonujemy ja na odpowiednim
sprzecie, istnieje mozliwos¢ odniesie-
nia sie porownawczo do wezesniejszych
zdje¢ i stwierdzenia, czy sa jakies nowe
objawy, czy obraz jest stacjonarny, jak
zmiana, budzaca watpliwosci radiologa,
wygladala wezesniej. Dla wiarygodnosci
wyniku mammografii wazne jest row-
niez, aby nie stosowac przed badaniem

dejmowane przez inne podmioty. Wie-
rzymy, ze taczac sily, wspolnie powiemy
o tym, zZe RAK TO NIE WYROK i zacheci-
my kobiety do regularnego samobadania
piersi oraz profilaktycznej mammogra-
fii. Przypomnijmy, Ze juz od blisko roku
moze ja wykonac kazda kobieta w wieku
4574 lata.
7 ache(am\ do skorzystania z tej
w 7 0
razowej BCO, poniewaz ]est to jedyne
miejsce na maple Podlasia doposazone
W najnowoczesniejsze aparaty USG oraz
cyfrowy mammograf z funkcja tomosyn -
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dezodorantow czy balsamow w okolicy
piersi i pach, poniewaz moga zafalszo-
wac wynik.

Oba badania USG oraz mammo-
grafia uzupehiaja sie, a nie konkuruja
ze soba. Kazde z badan ma swoj zakres
iwskazania w diagnostyce chorob piersi.

Dzialaj  profilaktycznie:  badz
swiadoma, na jakie zmiany uwa-
za¢, regularniec wykonuj samoba-
danie piersi, zglaszaj si¢ na okre-
sowe badania profilaktyczne,
a kazda niepokojaca zmiang¢ skonsultuj
z lekarzem!

W ramach Krajowego programu
profilaktyki raka piersi (finansowanego
przez NFZ) mozliwe jest wykonanie bez-
platnego badania mammograficznego
pod warunkiem spelienia ponizszych
kryteriow:

o 45-74lata,

e nie bylo wykonywanej mammogra -
fii w ciagu ostatnich 2 lat w ramach
Krajowego programu profilaktyki
(NFZ),

o nie bylo wczesniej stwierdzonej
zmiany nowotworowej piersi o cha-
rakterze ztosliwym.

Uwaga. Jesli mialas wczesniej zdiagno-
zowang zmiane nowotworowa piersi,
mozesz ponownie wzia¢ udzial w pro-
gramie, gdy zakonczylas swoje leczenie
i5-letni okres monitorowania lub nie za-
konczylas leczenia, ale po 5 latach od le -
czenia chirurgicznego raka piersi jestes
w trakcie uzupehiajacej hormonoterapii

(HT). O

ci czeki zych pacjentek,
wydluzyliSmy takze godziny pracy ZDO,
tym samym dajac mozliwos¢ wykony -
wania badan diagnostycznych rowniez
w soboty.

Badanie mammograficzne w ramach
programu wykonasz u nas:

Bialostockie Centrum Onkologii im.
M. Sklodowskiej-Curie w Bi

Zaklad Diagnostyki Obraz

ul. Ogrodowa 12, 15-027 Bi

tel. 85 66 46 888, wew. 3
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Swiatowy dzien reumatyzmu
- dlaczego warto o nim pamie¢tac?

12 pazdziernika ma zwiekszy¢ swiadomosc i wiedze na temat chorob reumatycznych,

a takze wskazac¢ na koniecznos¢ wsparcia osob zmagajacych si¢ z tymi schorzeniami.

Jest to dzien, ktory przypomina o potrzebach milionow pacjentow na calym swiecie, a takze

o wyzwaniach, przed ktorymi staja w codziennym zyciu, a takze o tym, ze choroby reumatyczne

to nie tylko RZS.

Autor tekstu: lic. pielegniarstwa Weronika Puchalska

Choroby reumatyczne obejmuja
ponad 200 roznych jednostek choro-
bowych, w tym reumatoidalne zapale-
nie stawow (RZS), twardzina ukladowa,
toczen rumieniowaty ukladowy, czy
zesztywniajace zapalenie stawow Kkre-
gostupa. Schorzenia te maja wspolny
mianownik - atakuja stawy, miesnie,
Sciegna, a niekiedy takze narzady we-
wnetrzne. Cho¢ moga dotkna¢ osob
w kazdym wieku, czesto kojarzone sg
z dolegliwosciami starszych ludzi. Tym-
czasem choroby reumatyczne dotykaja
nawet dzieci.

Problem globalny

Choroby reumatyczne to jedne
7 najczestszych przyczyn ograniczenia
sprawnosci fizycznej. Szacuje sie, ze na
Swiecie na roznego rodzaju reumatyzm
cierpi nawet 350 milionow osob, 7z cze-
2o w Polsce okolo 9 milionow. Te dane
pokazuja, jak ogromny jest zasieg pro-
blemu, ktory czesto bywa niedoceniany.
Nieleczony reumatyzm moze prowadzic¢
do trwalych uszkodzen stawow, a nawet
niepelnosprawnosci, co znaczaco wply-
wa na jakos¢ zycia pacjentow.

Wyzwania dla pacjentow

Dla osob cierpiacych na choroby
reumatyczne codzienne zycie czesto
staje si¢ prawdziwym wyzwaniem. Zwy-
kle czynnosci, takie jak wstawanie z 107 -
ka, ubieranie si¢ czy praca zawodowa,
moga sprawiac trudnosci z powodu bolu,
sztywnosci stawow oraz zmeczenia. Dla-
tego tak wazne jest, aby osoby te mialy
dostep do kompleksowej opicki medycz-
nej, rehabilitacji, a takze wsparcia psy-
chologicznego.

Znaczenie wezesnej diagnozy i leczenia

Kluczowym elementem walki z cho-
robami reumatycznymi jest wczesna
diagnoza. Im wczesniej choroba zostanie
wykryta, tym wigksze sa szanse na za-

hamowanie jej postepu. W ostatnich la-
tach medycyna zrobila ogromne postepy
w leczeniu chorob reumatycznych. No -
woczesne terapie, w tym leki biologicz-
ne, moga znaczaco poprawi¢ komfort
zycia pacjentow i zapobiec trwalym
uszkodzeniom stawow.

Jak mozemy pomoc?

Swiatowy Dzien Reumatyzmu to nie
tylko okazja do edukacji, ale rowniez do
okazania solidarnosci z osobami cier-
piacymi na te schorzenia. Kazdy z nas
moze wlaczy¢ sie w dzialania na rzecz
zwiekszania swiadomosci, uczestniczac
w kampaniach informacyjnych, wspie -
rajac organizacje, czy po prostu okazujac
empati¢ i zrozumienie. Swiatowy Dzien
Reumatyzmu przypomina o konieczno-
Sci dalszego dzialania na rzecz poprawy
zycia pacjentow, a takze o tym, jak istot-
na jest wezesna diagnoza i odpowiednie
leczenie. Wspierajmy tych, ktorzy kaz -
dego dnia zmagaja si¢ z bolem i ogra-
niczeniami - razem mozemy zmieniac¢
rzeczywistosé nalepsze.

Swiatowy Dzien Reumatyzmu to
takze okazja, aby przypomnie¢ o zna-
czeniu  wsparcia  psychologicznego
i spolecznego dla osob zmagajacych sie¢
7 chorobami reumatycznymi. Dlugo-
trwaly bol i ograniczenia ruchowe moga
prowadzi¢ do depresji i poczucia izolacji.
Wspolpraca z lekarzem, fizjoterapeuta,
a takze dostep do grup wsparcia mogg
pomoc w radzeniu sobie z codziennymi
wyzwaniami.

Obchody Swiatowego Dnia Reuma-
tyzmu to wazny krok w kierunku zwigk -
szenia $wiadomosci na temat chorob
reumatycznych. To rowniez moment,
w ktorym zarowno pacjenci, jak i ich ro-
dziny oraz opickunowie moga skorzy-
sta¢ z szerokiej oferty edukacyjnej oraz
wsparcia, jakie oferuja organizacje zdro-
wolne. Wspolnie mozemy zadbac o lep -
sz przyszios¢ dla osob dotknietych tymi
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schorzeniami, zapewniajagc im godne
zycie mimo wyzwan, ktore niosa za soba
choroby reumatyczne.

Rola spoleczenstwa i opiekunow

Osoby zmagajace sie z choroba-
mi reumatycznymi czesto wymagaja
wsparcia nie tylko medycznego, ale tak-
7e emocjonalnego i spolecznego. Rodzi-
ny, przyjaciele oraz opiekunowie pehia
kluczowa role w zapewnieniu chorym
odpowiednich warunkow do codzien-
nego funkcjonowania. Warto pamietac,
ze zrozumienie potrzeb pacjentow, oka-
zywanie cierpliwosci oraz zapewnienie
wsparcia w wykonywaniu codziennych
czynnosci moga znaczaco wplynaé¢ na
poprawe jakosci ich zycia.

Swiatowy Dzien Reumatyzmu to
takze czas, aby zwroci¢ uwage na po-
trzebe rozwijania systemu wsparcia dla
opiekunow. Opieka nad osobami prze-
wlekle chorymi bywa wymagajaca, dla-
tego niezbedne sa programy edukacyj-
ne oraz wsparcie instytucjonalne, ktore
utatwia codzienne obowigzki zwigzane
7z opieka nad chorym. Opiekunowie, po-
dobnie jak pacjenci, powinni mie¢ do-
step do specjalistow, ktorzy pomoga im
radzi¢ sobie z wyzwaniami, jakie niesie
opieka nad osoba cierpiaca na chorobe
reumatyczna. O
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Autor tekstu: mgr Szymon Raszka, specjalista pielegniarstwa internistycznego, pielegniarz oddzialowy oddzialu okulistycznego
Szpitala Slaskiego w Cieszynie, czlonek Naczelnej Rady PiP, przewodniczacy Zespolu pielegniarstwa

i poloznictwa przyszlosci przy NRPiP

Proba nadania naszej cielesnosci
znaczenia wiekszego niz biologiczne
trwa tak dhugo, jak dhugo cztowiek zyje na
planecie zwanej Ziemia. Kult ciala, choc
zwigzany Scisle z zyciem pozagrobowym,
wyrazal sie juz w zwyczajach neander-
talczykow, ktorzy grzebali swoich zmar -
tych, pozostawiajac przy nich jedzenie
i rzeczy codziennego uzytku. Starozytni
Egipcjanie mumifikowali ciata, co mialo
zapewni¢ dom dla duszy zmarlego pod-
czas wedrowek miedzy swiatami. Dale -
kowschodnie ludy palily ciata zmartych
na obrzedowym stosie. W koncu nasza
kultura, oparta na filozofii greckiej, nie
pozostaje obojetna kwestii naszej ciele-
snosci - od epikurejskiej szkoly wywyz-
szenia jej ponad wszelkie dobra, przez
traktowanie ciala jako wiezienia i prze-
Klenstwa duszy przez Platona i chrze-
Scijanska asceze. Wspolczesnie mowimy
duzo o kulcie ciala, staramy sie o jego
piekno, stosujemy kremy na wieczna
mlodos¢, zabiegi medycyny estetycznej,
sifownie i inne cuda. Nie moge pominaé
kultu relikwii, ktory jest wyrazem od-
dawania religijnej czci cialu $wictego,
bardzo rozwiniectemu w Sredniowieczu
i ciggle majacemu sie dobrze.

Wobec ciala uzywamy przeciez sto -
wa profanacja, a wlasnie to slowo jest
wyrazem zbezczeszczania rzeczy swie-
tej. Kontrowersje budzi nawel cos tak
oczywistego dla nas (pielegniarek i pie-
legniarzy), jak sekcja zwlok. Wecale nie
tak dawno jeszcze pierwsi specjalisci
w dziedzinie anatomii musieli zakradac
si¢ na cmentarze i zdobywa¢ ludzkie
zwloki, by poszerza¢ wiedze. Wielu z nas
pamieta jeszcze nieudana probe otwar-
cia na terenie Polski zakladu plastynacji
zwlok przez Gunthera von Hagensa.

Mozna sporo pisa¢ o przykladach
tego, jak w naszej kulturze i codziennym
zyciu nadajemy naszemu cialu i ciele-
snosci boskiego znaczenia, jak bardzo
nasze ciala naleza do naszej osobistej
sfery sacrum, co przejawia sie¢ miedzy
innymi w dos¢ duzej pruderyjnosci na-
szego spoleczenstwa.

Sacrum to to, co jest swiete, co
znajduje sic w Swiatyni i niezaleznie od
przekonan, nasze ciala mozemy Smialo
do sfery sacrum zaliczy¢ i oddawa¢ im
nalezng czesc. Jest jednak jeszcze prze-
strzen przed swiatynia - przestrzen pro-

mgr pielegniarstwa Szymon Raszka

fanum. Cialo ludzkie, okreslane przez
naszg kulture jako byt fizyczno-ducho -
wy, nalezy do tych obu sfer. W cielesnej
strefie sacrum i profanum - jak ryba
w wodzie - musi odnajdywac sie piele-
gniarka czy polozna. Nasz zawod wiaze
sie scisle z ludzka cielesnoscig. Pracu-
jemy na pograniczu sacrum i profanum
ludzkiej cielesnosci. Kiedy ludzkie cialo
W niczym nie przypomina czegokolwiek
Swietego, jest oszpecone odlezynami,
wydzielinami itp., to my swoimi dzia-
laniami pielegniarskimi przywracamy
- na ile sie da - jego piekno. Kiedy za-
czynamy poranne toalety w 1ozku pa-
cjenta, zastajemy nie raz istny armage -
don, a po naszej interwencji zostawiamy
chorego czystego, w swiezej poscieli,
7 zapachem Amolu i oliwki, usmiechnie -
tego. Jak wielkiej delikatnosci potrzeba
chocby przy cewnikowaniu czy zmianie
pampersa... Jak latwo mozna ponizyc
czlowieka chorego poprzez nasza ruty-
ne, czy swoiste oswojenie sie z takimi
czynnosciami. Jako pielegniarki i piele-
gniarze zapominamy o tym, ze to, co dla
nas jest codziennoscia, porownywalng
z wypiciem kawy, dla chorego jest sytu-
acja ekstremalna.

W momencie $mierci pacjenta wy-
konujemy pierwszy rytual pogrzebowy
- toalete posmiertna. Zyjemy w czasach,
w ktorych Smier¢ z domu przeniosta
sie do szpitala. Kiedy czlowiek umieral
w domu, byl myty, ubierany w odswiet -
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ny stroj, kladziony na przyozdobionym
katafalku w gldwnym pomieszczeniu
w domu. Do zmarlego schodzili sie 7a-
lobnicy, otwierano okno, zeby dusza
mogla ulecie¢ do swojego swiata, Spie-
wano piesni, modlono sie. Przed domem
wystawiano wieko trumny, co pozwalalo
kazdemu, kto przechodzil obok, oddac
czesc cialu zmarlego. Na koniec czesto
przychodzil ksiadz i rozpoczynal obrzed
wyprowadzenia ciala z domu. Jeszcze
tylko uderzenie trumng o prog i zaczy-
nal sie ceremonial pogrzebowy. Smier¢
w szpitalu brutalnie ograbila ludzkie
umieranie z tych pieknych rytuatow.
Opisujac wprost, wyglada to tak, ze po
Smierci usuwamy wklucia, cewniki,
odziez, pakujemy zwloki do plastyko -
wego worka i zawozimy do pro morte.
Moje pierwsze wrazenia po wykonaniu
tej procedury byly takie, zZe to troche nie
ludzkie, z czasem sie przyzwyczailem —
jak kazdy z nas. To przyzwyczajenie ma
swoje dobre strony, bo pozwala nam nie
zwariowac, ale ma tez i zla - kiedy nie-
zauwazalnie profanujemy to, co dlaludzi
jest swiete. Musimy ciagle sobie przy-
pomina¢ o zlotej zasadzie pielegniar-
stwa ,,pielegnuj tak, jak chcialbys, zeby
pielegnowano ciebie albo kogos z twojej
rodziny”. Czy nasze szpitalne procedury
7 zasady musza naleze¢ do sfery profa-
num? Nie. To od nas i naszego podejscia
zalezy, jak podejdziemy do cielesnosci
pacjenta. ]
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Inauguracja roku
akademickiego 2024/2025

Fesien idzie, rady na to nie ma!

Moze zrobic si¢ chtodno juz jutro lub po-
Jutrze,

a moze za lydzien Trzeba bedzie wyjgc
z kufra futro,

Nie-ma rady. Fesien, jesien idzie!

Tak przed laty pisal Andrzej Wali -
gorski. A wraz 7 jesienia studenci wraca -
ja na swoje uczelnie. Tradycyjnie, jak co
roku w pierwszych dniach pazdziernika,
uczelnie wyzsze uroczyscie rozpoczyna-
ja kolejny rok akademicki.

Tegoroczna Inauguracja roku aka-
demickiego 2024/2025 w Uniwersytecie
Medycznym w Bialymstoku odbyla sie
4 pazdziernika 2024 r. 0 godz.11.00 w Sali
Koncertowej Filharmonii Podlaskiej.

W programie uroczystosci prze-
widziano przemowienie inauguracyj-
ne - Jego Magnificencja Rektor prof.
dr hab. Marcin Moniuszko, immatryku -
lacje studentow oraz wyklad inaugura-
cyjny ,Pypcie na jezyku codziennej ko -
munikacji” Profesora Michala Rusinka
7 Katedry Teorii Literatury Wydzialu Po -
lonistyki Uniwersytetu Jagiellonskiego.

Natomiast Inauguracja roku aka-
demickiego 2024/2025 w Wyzszej Szko -
le Medycznej w Bialymstoku odbyla sie
7 pazdziernika 2024 r. 0 godz.11.00 w bu -
dynku przy ul. Krakowskiej 9 w Bialym -
stoku. Przemowienie inauguracyjne wy-

glosil Jego Magnificencja Rektor prof. dr
hab. Lech Chyczewski, a po immatryku-
lacji wyklad inauguracyjny pt. ,Sztucz-
na inteligencja - czy medycyna stanie
sie skuteczniejsza?” prof. dr hab. Anatol
Panasiuk.

( NAS DLA NAS

Aktualnosci i istotne wydarzenia

W imieniu redakcji O NAS DLA NAS
wszystkim studentkom i studentom oraz
nauczycielom akademickim zyczymy sa-
mych sukcesow w nowym roku akade -
mickim.
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22 lata Poloznictwa
na Uniwersytecie Medycznym
w Bialymstoku

Drogie Panie, jezeli i Wy jestescie absolwentkami Pielegniarstwa czy Poloznictwa UMB,
to poczujcie dume, bo wspolnie tworzymy historie¢ uczelni i srodowiska podlaskiego

pielegniarstwa i poloznictwa.

Autor tekstu: dr n. med. Anna Sienkiewicz

W 2024 roku Uniwersytet Medycz -
ny 'w Bialymstoku obchodzi wspanialy
jubileusz 74-lecia powstania. Prawda, to
juz zacny wiek, ale dla nas najwazniej-
szym momentem w historii uczelni jest
pojawienie sie kierunku pielegniarstwo,
a nastepnie poloznictwo w ofercie stu-
diow UMB i podniesienie naszych zawo-
dow do rangi kierunkow uniwersytec-
kich.

Zmiany Kksztalcenia pielegniarek
i poloznych nastapily w konsekwencji
przyjecia przepisow unijnych, skut-
kiem czego zakonczyly dzialalnosé li-
cea i szkoly Kksztalcace pielegniarki
ipolozne. Od tego czasu wiele z nas pod-
jelo studia licencjackie i magisterskie
wsystemie dziennym i zaocznym, by sta¢
sie licencjatami, a nastepnie magistrami
pielegniarstwa i poloznictwa.

Wydzial Nauk o Zdrowiu Uniwersy -
tetu Medycznego w Bialymstoku powstal
w 1999 r. Poczatkowo funkcjonowal jako
Oddzial Pielegniarstwa na Wydziale Le -
karskim i ksztalcitwylgcznie pielegniarki
i pielegniarzy w ramach zaocznych stu-
diow magisterskich na kierunku piele -
gniarstwo. Od 2000 roku w Akademii
Medycznej rozpoczeto ksztalcenie stu-
dentow na dziennych studiach licen-
cjackich na kierunkach pielegniarstwo
i fizjoterapia oraz dietetyka.

A zatem Kolezanki Polozne, zaparz-
cie pyszng kawe i powspominajmy to,
co bylo, jak mile byly lata Zycia studenc-
kiego.

Rok 2002, a dokladnie 26 wrzesnia
2002 roku, byl momentem powolania
Zakladu Pielegniarstwa Polozniczo-Gi-
nekologicznego. Kierownictwo jednost-
ki objal prof. dr. hab. Marek Kulikowski
i pemil te funkcje do wrzesnia 2007 roku.
Wiele z nas pamieta te trudne ustne eg-
zaminy u Pana Profesora i blady strach,
edy siedzialo sie w kolejce pod drzwiami
w oczekiwaniu na te pie¢ minut grozy,

0\

Otwarcie nowego budynku Centrum Naukowo Dydaktycznego Wydzialu Nauk o Zdrowiu, 1.06.2012 1.

w trakcie ktorych okazywalo sie, 7ze wla-
Sciwie, mimo nauki, niewiele sic umie...

Poza Panem Profesorem w zakla-
dzie zostali zatrudnieni prof. Stawomir
J. Terlikowski, dr Bozena Dobrzycka, dr
Andrzej Lenczewski, mgr Bozena Ku-
lesza-Bronczyk, mgr Anna Kalisz, mgr
Dorota Piechocka. Wiadze w sekretaria -
cie od poczatkow istnienia objela znana
wszystkim i pracujaca do dzi$ Pani Bo-
gusia Gierasimczuk.

Na potrzeby zakladu i edukacji stu-
dentek poloznictwa Szpital Wojewodzki
wynajal Akademii Medycznej poddasze
owczesnego budynku polozniczo-gine-
kologicznego przy ulicy Warszawskiej 15
oraz udostepnil mozliwos¢ korzystania
7. oddzialow szpitalnych. Te z nas, kto -
re byly studentkami w latach 2003-2011
pamietaja zapewne te ciemne sale z ma-
lymi okienkami, gdzie atmosfera pod-
czas dlugich wykladow robila si¢ senna,
a spotkania ze skosnymi i bardzo niski-
mi sufitami konczyly sie naglym bolem
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glowy. Sal bylo niewiele, w tym jedna
wykladowa, w ktorej od poczatku ist-
nienia zakladu panowala lalka porodowa
Noelle. Wszyscy ja znamy, zawsze lezata
sobie cichutko z oczami wpatrzonymi
w sufit i nie byla nigdy chetna do wspot -
pracy. Caly trud porodu i edukacji stu-
denta czesto spadal nalalke z drewniang
elowka o imieniu Czesio i skorzane kro -
cze. Z powodu braku wystarczajaco du-
7zej sali egzaminy i sprawdziany odbywa-
ly sie na korytarzu. Ale oczywiscie byly
i plusy. Duza korzyscia lokalizacji za-
Kladu byla mozliwos¢ wchodzenia na
oddzialy. Szpital przy Warszawskiej byt
znany przez lata bialostocczanom jako
duza placowka polozniczo-ginekologicz -
na. Miescil cala infrastrukture szpitalna,
w tym oddzialy, blok porodowy, sale ope -
racyjne, poradnie i laboratorium. Pierw-
sze studentki poloznictwa pamictaja
jeszcze olbrzymi blok porodowy, ktory
byt dluga sala z kilkoma sciankami prze -
dzielajacymi miejsca nalozka porodowe,
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oblozong w calosci niebieska glazura
i terakota. Liczba porodow po roku 2000
miala tendencje spadkowsg, wiec i pracy
dla studentek nie bylo za wiele. Nie byl
to jednak nigdy czas stracony, bo zawsze
byla potrzeba ciecia mankietow do ste-
rylizacji, skladania wkladek i zwijania na
palcach setek wacikow. Przez dlugie lata
Szpital Wojewodzki przy Warszawskiej
byl placowka bazowa dla studentek po -
loZnictwa i tam odbywala sie wiekszos¢
zaje¢ 7 przedmiotow zawodowych, za-
je¢ praktycznych i praktyk zawodowych
z 7akresu opieki nad kobietg i noworod -
kiem. Przez ten czas duzym wsparciem
dla pracownikow zatrudnionych w zakla -
dzie byly i nadal sa polozne zatrudniane
czasowo do pracy ze studentkami, a tak-
7e polozne pracujace na oddzialach. Ze
wzgledu na liczbe nie sposob tu wszyst-
kich wymieni¢ i opisa¢ zaangazowania
i serca, jakie wkladaly i nadal wkladaja
w prace ze studentkami, pokazujac sztu-
ke poloznicza, a takze dzielac sie wiedza,
ktorej nie ma w ksigzkach. Mysle, kazda
7 nas w czasie studiow poznawala takie
niesamowite polozne, ktore przez ma-
drosc¢ i postawe stawaly sie wzorem, za
ktorym chcialo sie podazac. Prawda?

Latamijaly. Wroku 2o07Kkierownic -
two nad Zakladem objal prof. Slawomir
J. Terlikowski. Potrzeby Wydzialu Nauk
o Zdrowiu roslty wraz z liczba studentow
oraz powstajagcymi nowymi kierunka-
mi nauczania na wydziale. Uczelnia po-
stanowila wybudowac nowe obiekty, co
w rezultacie zaowocowalo w pazdzierni-
ku 2011 roku rozpoczeciem nowego roku
akademickiego w Centrum Dydaktycz-
no-Naukowym Wydzialu Nauk o Zdrowiu
przy ul. Szpitalnej 37. Zostal tam rowniez
przeniesiony i miesci sie do dzisiaj Za-
klad Poloznictwa, Ginekologii i Opie-
ki Polozniczo-Ginekologicznej. Bylo to
wielkie wydarzenie, ktore znacznie po-
prawilo warunki studiowania poloznych.
Zaklad otrzymal do dyspozycji dwie sale
seminaryjne i trzy sale ¢wiczeniowe.

W slad za budynkiem wydzialu roz-
poczeto kolejng budowe - bylo to Cen-
trum Symulacji Medycznych. Inwestycje
warta prawie 8 milionow ukonczono
w czerwcu 2017, a dziatalnosé tej placow -
ki miala wspierac¢ lekarzy, pielegniarki
i polozne. W obrebie budynku powstala
sala polozniczo-ginekologiczna wysokiej
wiernosci, w ktorej aktualnie odbywa-
ja sie zajecia z technik polozniczych na
drugimi trzecim roku studiow licencjac-
kich.

W lutym 2019 roku struktura Za-
ktadu Poloznictwa, Ginekologii i Opieki
Polozniczo-Ginekologicznej ulegla po-
dzialowi i stworzono Zaklad Ginekologii
i Poloznictwa Praktycznego, nad ktorym
kierownictwo objela profesor Bozena

Nasza historia i codziennos¢

Uroczystos¢ Czepkowania oraz rozdanie dyplomow, 29.11.2013 1.

Dobrzycka. Siedzibe Zakladu umiejsco-
wiono przy ulicy Marii Curie Sklodow-
skiej 24a, gdzie od poprzedniego roku
akademickiego prowadzone s3 zajecia.

Jubileusz 221at Poloznictwana UMB
to czas wspomnien, podsumowan, ale
tez czas analiz i planow na przyszlosc.
Swiat wokol nas zmienia si¢ nieustannie.
Zmieniajg sie warunki pracy, zmieniaja
sie pacjenci, zmienia sie prawo i wyma-
gania, jakim musza stawi¢ czola polozne
wkraczajace na rynek pracy.

Pracujac jako nauczyciel akademicki
przez 15lat, zauwazam, ze wybor studiow
na kierunku poloznictwo nie jest decy-
zja przypadkowa. Wiekszos¢ studen-
tek swiadomie chce sta¢ sie poloznymi
iwytrwale dazy do celu. To bardzo cieszy,
poniewaz praca z takimi osobami, mimo
iz wymagajaca, przynosi wiele radosci
i satysfakcji. Poloznictwo jest obecnie
zawodem samodzielnym, co skutkuje
wzrostem odpowiedzialnosci zawodo-
wej, cywilnej i karnej. Ta dojrzalos¢ za-
wodowa jest bardzo wazna, gdy pomy -
slimy o tym, w jakim tempie zmienia sie
medycyna i wymagania stawiane przez
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nowe technologie medyczne, jak rozsze-
rzaja sic kompetencje poloznych, cho¢by
w kwestii ordynowania lekow, kierowa -
nia na badania czy licznych $wiadczen
wykonywanych bez zlecenia lekarskiego.

Wiele sie zmienilo wksztalceniu po -
loznych w przeciagu tych 22 1at. Przyjecie
unijnego systemu ksztalcenia umozliwi-
lo poloznym nie tylko systemowe pod -
noszenie kompetencji zawodowych, ale
rowniez rozwoj naukowy. Tytul magistra
nie konczy edukacji, tylko otwiera dro -
ge do aplikowania do szkoly doktorskiej
i daje mozliwos¢ uzyskania tytulu dok-
tora nauk o zdrowiu, czego zyczymy
wszystkim absolwentkom poloznictwa
UMB.

Cieszac sie absolwentami, ktorzy
spehiaja sie zawodowo, wiemy, 7e cze -
kaja nas jeszcze wazne, trudne zadania,
ktorych spelnienie ma na celu sprostanie
wymaganiom, jakie stawia wspolczesny
Swiat wobec wkraczajacych na sciezke
zawodowg poloznych.

7. goracymi pozdrowieniami dla
wszystkich poloznych absolwentek UMB,
absolwentka Anna Sienkiewicz. O
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Czepkowanie, 2015 1.
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Dyplom licencjacki, 2015 1. Obrona prac magisterskich, 2017 r.
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Obrony prac licencjackich, 2019 r.

Czepkowanie, 2018 .
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WITAJCIE PIERWSZAKI!
7 pamietnika studentki
poloznictwa...

Opowiem Wam, jak wyglada studiowanie poloznictwa. Chcialabym rowniez przekazac kilka
slow od siebie wszystkim paniom poloznym i starszym kolezankom po fachu. Mam nadzieje,
7e bedzie to mila lektura w chwili odpoczynku przy kawie.

Autor tekstu: lic. poloznictwa Weronika Pigtka

Mam 22 lata. W tym roku zdalam
egzamin ' dyplomowy, obronitam pra-
ce licencjacka na kierunku Poloznictwo
na Uniwersytecie Medycznym w Bia-
tymstoku i jestem polozng. Chcialabym
podzieli¢ si¢ z Wami nie tylko swoimi
przemysleniami i doswiadczeniami, ale
takze cennymi informacjami dotycza-
cymi przebiegu studiow na moim kie-
runku. Mysle, ze jako licealistka bardzo
chetnie siegnelabym po taka ,pigutke”
wiedzy.

Jak to si¢ stalo, Ze trafilam akurat na ten
kierunek?

Przedmiotami, Kktore najbardziej
mnie interesowaly w szkole sredniej byla
chemia i biologia, cho¢ zwykle bardziej
sklanialam sie ku tej pierwszej. To wha -
$nie maturalny wynik z rozszerzongej
chemii pozwolil mi si¢ dosta¢ na studia.
Mialam mozliwos$¢ rozpoczecia nauki
rowniez na innych kierunkach, takich
jak pielegniarstwo, ratownictwo me-
dyczne czy analityka medyczna. Wybra-
lam jednak inaczej. Moje serce skradlo
poloznictwo. Kojarzylo mi sie ono z bar-
dzo wdziecznym zawodem umozliwia-
jacym udzielanie wsparcia kobietom na
kazdym etapie ich zycia — od narodzin,
przez okres dorastania i przedkoncep-
cyjny, wyjatkowy czas ciazy i pologu,
okres okotomenopauzalny i senium. To
wlasnie polozna towarzyszy rodzinie
najblizej w cudzie narodzin. Od zawsze
bliskie mi bylo spostrzezenie, ze jej pra-
ca czesto wiaze sie z okresem radosnym,
w pehi fizjologicznym i zdrowym. Ale to
wlasnie w trakcie studiow dane mi bylo
doswiadczy¢ jak cenna, wartoSciowa
i potrzebna jest rowniez praca z kobie -
tami borykajacymi sie z roznego rodzaju
problemami oraz schorzeniami, miedzy
innymi ginekologicznymi i onkologicz-
nymi. Zafascynowalo mnie udzielanie im
wsparcia. Zdarzalo mi sie¢ zostawac¢ po

zajeciach, aby cho¢ chwile diuzej poby¢
i porozmawiac¢ z pacjentka lub zobaczyé
Lciekawy’, trudny porod.

Czego nauczyly mnie studia?

Poza przekazaniem znacznej ilo-
sci wiedzy teoretycznej i wielu godzin
praktyk w szpitalu, otworzyly mi oczy
na sprawy kobiet oraz ich rodzin. Stalam
sie osoba bardziej empatyczna, wyrozu-
mialg i odpowiedzialng. Weigz ksztaltuje
swoj charakter. Pracujac z pacjentka-
mi majacymi rozne problemy, zdalam
sobie sprawe rowniez z tego, jak cenne
jest zdrowie. Zaczelam z wieksza Swia-
domoscia stucha¢ o sprawach zdrowot-
nych bliskich mi osob. Studia motywuja
mnie takze do coraz dokladniejszego
zaznajamiania sie z funkcjonowaniem
organizmu ludzkiego oraz sposobami
radzenia sobie z roznymi przeciwno-
Sciami. Poznalam wiele inspirujacych,
niesamowicie madrych i inteligentnych
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0sob, od ktorych sie ucze, a takze nieraz
pytam je o rade. Z pelnym przekona-
niem moge powiedzie¢, ze studiowanie
poloznictwa poszerzylo moje horyzonty.
7. resz1a... gdyby nie studia, nie pisala-
bym teraz tego artykulu do biuletynu:).

Praca z pacjentkami uswiadomila
mi, jak wdziecznymi osobami sg kobiety
— zarowno te rodzace, w pologu, ale row -
niez walczace z chorobami. Ich uSmie-
chy, dobre slowo i potrzeba wsparcia
motywuja mnie do dzialania i pracy. Stu-
dia zapewnily mi dodatkowo mozliwosc
wejscia na oddzialy, ktore nie sa stric-
te zwigzane z moim kierunkiem. Taka
praktyka wspiera w holistycznym podej -
sciu do pacjenta.

Jak wyglada studiowanie poloznictwa?
To pytanie z pewnoscia zadaja so-
bie osoby stojace przed wyborem dal-
szej drogi po szkole sredniej, ale takze
te ktore wlasnie rozpoczynaja studia
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Zawod okiem mlodych

na kierunku poloznictwo. Postaram sie
zatem pokrotce opisa¢ swoje doswiad-
czenia i przebieg tych trzech lat na Uni-
wersytecie Medycznym w Bialymstoku.
Studia dzielg sie na te pierwszego stop-
nia - licencjat, trwajacy trzy lata, oraz
dwuletnie studia drugiego stopnia, ktore
koncza sie obrona pracy magisterskiej.
Podczas calego toku studiow mamy zaje -
cia na uczelni oraz w szpitalach, przede
wszystkim w Uniwersyteckim Szpitalu
Klinicznym w Bialymstoku. Te pierwsze
dziela sie na wyklady, ¢wiczenia, semi-
naria. W Kklinikach odbywamy zajecia
praktyczne pod opieka prowadzacego
z uczelni oraz praktyki zawodowe, tak
zwane ,wakacyjne” Przedmiotem pod -
stawowym i jednym z najwazniejszych
(trwajacym przez cale trzy lata) sa tech -
niki poloznicze i prowadzenie porodu.
Pierwszy rok jest dosy¢ wymagajacy pod
wzgledem ilosci godzin poswieconych
na nauke i spedzonych poza domem.
Nierzadko z wydzialu wychodzilysmy
o poznych godzinach wieczornych. Jed-
nak mialo to czesto swoj urok i klimat.
Moge rowniez dodac, ze niektore z nas
poza studiami maja takze prace i daja
rade to polaczy¢.

Pierwszy rok licencjatu obfitu-
je w roznorakie przedmioty, takie jak:
podstawy opieki polozniczej (bogate
w ksztalcenie umiejetnosci praktycz-
nych w zakladzie), neonatologia, diete -
tyka, badania fizykalne, komunikowanie
interpersonalne, pedagogika, psycholo-
gia i socjologia, etyka zawodu poloznej,
zdrowie publiczne, biofizyka oraz bio-
chemia, fizjologia, genetyka, embriolo-
gia, mikrobiologia, parazytologia, pato-
logia, promocja zdrowia, a takze jezyk
angielski konczacy sie podczas drugie-
2o roku. Wyjatkowym przedmiotem na
pierwszym roku jest rowniez anatomia,
podczas ktorej mamy okazje uczy¢ sie na
prawdziwych preparatach zabezpiecza-
nych formalina.

Rozpoczynajac ksztalcenie w zakre -
sie poloznictwa, dowiadujemy sie wielu

ciekawych rzeczy na temat fizjologii roz -
rodu. Majac juz najwazniejsze podsta-
wy, na drugim roku jestesmy gotowe do
wdrozenia tematow zwiazanych z ciaza
i porodem powiklanym. Wowczas roz -
poczynamy nauke poloznictwa i opieki
polozniczej (uzyskujemy wiedze 7z za-
kresu patologii ciazy), seksuologii, far-
makologii, pediatrii, chirurgii i chorob
wewnetrznych, radiologii, badan nauko-
wych w poloznictwie i prawa.

Na trzecim, ostatnim roku studiow
licencjackich mamy okazje uczestniczy¢
w zajeciach, takich jak: ginekologia, on-
kologia ginekologiczna, anestezjologia
i stany zagrozenia 7ycia, psychiatria,
rehabilitacja, podstawowa opieka zdro-
wotna, profilaktyka chorob zakaznych,
zakazenia szpitalne.

Przez te wszystkie lata odbywalysmy
praktyki na roznych oddzialach, miedzy
innymi na bloku porodowym (mialy-
Smy okazje by¢ rowniez przy cieciach
cesarskich), poloznictwie, neonatologii,
patologii ciazy, onkologii, ginekologii,
ale rowniez pediatrii, psychiatrii, choro-
bach wewnetrznych, bloku operacyjnym
(na ktorym mialam wyjatkowa okazje
uczestniczy¢ w operacji neurochirur-
gicznej, ortopedycznej oraz chirurgii
Klatki piersiowej) i wielu innych. Sa to
niezwykle wazne, potrzebne godziny,
dzieki ktorym powoli moglySmy zdoby-
wac coraz wieksza wiedze i doswiadcze-
nie. Tak jak pisalam wczesniej, poloznic -
two jest kierunkiem oferujacym szeroki
wachlarz wiedzy zarowno teoretycznej,
jak i praktycznej. Tylko od nas zalezy, jak
bardzo z tego skorzystamy.

Dlaczego warto wybraé ten zawod?
Zawod poloznej jest zawodem z bar-
dzo dhugg historig. Akuszerki juz od da-
wien dawna udzielaly kobietom wspar-
cia. Na przestrzenilat profesja ta przeszia
niesamowicie dlugg droge, przeszla
wiele zmian. Z roku na rok mamy coraz
wiecej nowych informacji, badan i reko-
mendacji, a tym samym coraz wieksze

mozliwosci, z ktorych nalezy korzystac.
To wszystko umozliwia nam udzielanie
opieki i swiadczen zdrowotnych na co-
raz wyzszym poziomie. Wszystkim 0so-
bom, ktore zdecydowaly sie na podjecie
studiow na tym kierunku zycze duzo wy -
trwatosci, radosci oraz pozytywnego na-
stawienia. Obyscie w pelni wykorzystali
okazje, jakie otrzymacie przez kolejne
lata nauki.

Kilka stow chcialabym takze skie-
rowac do czytajacych ten artykut poloz-
nych. To na Pan barkach spoczywa bez -
pieczenstwo oraz dobrostan kobiet, ich
dzieci i rodzin. Zajmujecie sie noworod-
kami, poloznicami, przyjmujecie poro-
dy, pracujecie z ciezarnymi, pacjentka-
mi onkologicznymi i ginekologicznymi,
a takze na bloku operacyjnym jako in-
strumentariuszki, prowadzicie wlasne
dzialalnosci i szkoly rodzenia. Wyklada-
cie na uniwersytetach, zaszczepiajac mi-
los¢ do medycyny w mlodych osobach,
prowadzicie kariere naukowa. Jestescie
pracowite i zaangazowane. Zashuguje-
cie na ogromny szacunek oraz na to, aby
Wasza ciezka praca bylaw pelni docenia -
na. Zastugujecie rowniez na to, aby by¢
w pelni zaopiekowane zaréwno przez
swoich przelozonych, jak i przez caly
system administracyjno-prawny. Jako
mloda dziewczyna, dopiero wkraczajaca
na swoja droge zawodowa, chcialabym
Paniom przekazac nie tylko wyrazy sza-
cunku, ale takze podziekowania. Dzie-
kuje za opieke, jaka otaczacie nas jako
studentki, ale rowniez jako pacjentki.
Dziekuje za kazda pomoc, dobre rady
i cieple stowo w trakcie praktyk. Dzieku -
je za to, ze dzieki Wam czesto az chcialo
sie przychodzi¢ na zajecia. Przez te trzy
lata zauwazylam, jak wielka role od-
grywa atmosfera panujaca na oddziale.
7. tego wlasnie powodu dziekuje za kazdy
dzien przezyty w waszym towarzystwie.
Moim marzeniem jest praca w zgranym,
profesjonalnym i sympatycznym zespo-
le. Mam ogromna nadzieje, Ze moje ma-
rzenie sie spelni. m|

Archidiecezjalny duszpasterz stuzby zdrowia Ks. Markiem Gryko

z7aprasza

18 pazdziernika na godz. 18.00
na Msze sw. w intencji pracownikow ochrony stuzby zdrowia
w Kosciele Wniebowziecia Najswietszej Maryi Panny w Bialymstoku

(Kosciol Fara)

w swieto patronalne sw. Lukasza.
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Maria Ejsymont

Droga Mario,
dzieckujemy Ci za wszystkie wspolne chwile, za Twoja przyjazn, wsparcie i
niezliczone usmiechy. Jestes nie tylko wyjatkowa, sumienna pielegniarka, ale
rowniez niezastapiona kolezanka, ktora wniosla do naszego zespotu nieocenione
wsparcie i serdecznosc. Zawsze gotowa do pomocy, otwarta na rozmowe,
usmiechnieta. Bedzie nam Ciebie brakowalo. Zyczymy Ci, abys$ na emeryturze
znalazla czas na realizacje swoich pasji i marzen, otoczona tymi, ktorych
kochasz.
Dyrekcja Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego w Bialymstoku
oraz

Wspolpracownicy I Kliniki Chorob Phuc,
Raka Pluca i Chorob Wewnetrznych

Ewa Stec
Ewa Wasilewska

Pielegniarki

Drogie Panie, skladamy serdeczne podziekowania za wieloletnia, pelma
poswiecenia prace na rzecz pacjenta w Klinice Chorob Zakaznych i Hepatologii
Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego w Bialtymstoku.

Zyczymy, aby przyszio$¢ przyniosta zdrowie, pogode ducha, mndstwo radosci
oraz powodow do usmiechu.

Cieszcie sie kazda chwila emerytury!

Zashuzylyscie na to. Jestescie niezwykle i wyjatkowe!

Dyrekcja USK oraz Kolezanki i Koledzy
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