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Wiedza jest jedyng rzeczq, ktora wzbogaca, a ktorej nikt nie moze nikomu odebrac.
Ignacy Paderewski

Przekazujemy Panstwu kolejny
numer naszego informatora O NAS
DLA NAS. Znajdziecie w nim wiele
informacji o aktywnosciach samo-
rzqdu zawodowego.

Miesigc pazdziernik jest szcze-
golnym  okresem, bo rozpoczyna
sie wowczas rok akademicki. Wielu
miodych ludzi wchodzi w nowy etap
swojego zycia, dokonujgc nielatwych
wyborow zwigzanych z przyszltym za-
wodem.

Cieszmy sie, Ze powitalismy
w nowym roku akademickim liczng
grupe studentow na kierunku Piele-
gniarstwo i Poloznictwo na Uniwer-
sytecie Medycznym w Bialymstoku
oraz w Wyzszej Szkole Medycznej
w Bialymstoku, co dowodzi, ze suk-
cesywnie wzrasta zainteresowanie
naszymi zawodami.

Dumni jestesmy takze z faktu, ze
liczna grupa studentow kontynuuje
ksztalcenie na studiach magister-
skich. Dowodzi to, ze pielegniarki,
pielegniarze i polozne Swiadomi sq
koniecznosci ksztalcenia ustawicz-
nego, wynikajgcego wprost z naszej
Ustawy.

Istotne znaczenie w ksztaltowa-
niu osobowosci cztowieka ma pamieé

o przesziosci i tradycji, gdyz bez nich
nie ma przysztosci. W nawigzaniu do
naszej zawodowej tradycji odbyty
sie ,,czepkowania” studentow Pie-
legniarstwa i Poloznictwa na UM
w Bialymstoku. Pamigtajgc o pio-
nierce wspoiczesnego pielegniarstwa
Florence Nightingale, nazywanej
wDamq z lampqg”, studentka piele-
gniarstwa Weronika Rolewska zapa-
lila wowczas symboliczny lampion.
Wszystkim  studentom zZyczymy
wytrwalosci w poznawaniu tajnikow
sztuki pielegniarstwa i poloznictwa,
Jjak rowniez wielu sukcesow w nauce.
Niech kazdy dzien utwierdza w prze-
konaniu o stusznosci wybranej drogi
zawodowej, a zdobyta wiedza przeto-
zy sie w przysziosci na profesjonalng
i specjalistyczng opieke nad pacjen-
tem. Pamietajcie, Ze musicie by¢ sil-
ni, aby moc pomagac innym.
Edukacja w zawodach medycz-
nych odgrywa istotng role w holi-
stycznym postrzeganiu czlowieka. To
szeroka plaszczyzna wigzqgca elemen-
ty edukacji zawodowej z uwzglednie-
niem komunikacji interpersonalnej
i potrzebami emocjonalnymi.
Pazdziernik to takze miesigc,
w ktérym obchodzony jest Swiatowy

Dzien Zdrowia Psychicznego. Tego-
roczne hasto to ,,Zdrowie psychiczne
jest powszechnym prawem czlowie-
ka”. Z tej okazji w SPP ZOZ im. dr
Stanistawa Deresza w Choroszczy,
przy wspotudziale OIPiP w Bialym-
stoku, zorganizowano konferencje pt.
, Zdrowie Psychiczne — Srodowisko
terapii”.

Zycze naszym  przysziym ab-
solwentom, a takze nam wszystkim
wykonujgcym zawody pielegniarki
i poloznej determinacji w dqgzeniu
do osiggania postawionych celow
i realizowaniu planow w zyciu pry-
watnym i zawodowym.

Zapraszam do zapoznania si¢
z trescig naszego informatora i za-
checamy do odwiedzania nas na stro-
nie izby http://oipip.bialystok.pl/

Aby by¢ na biezqco z najnowszy-
mi informacjami, zapisz si¢ do nasze-
go newslettera
https://oipip.bialystok.pl/biuletyn/

Dziekuje Kolezankom i Kole-
gom za zaangaiowanie w tworzenie
naszego informatora ,,0 NAS DLA
NAS”.

Beata Olejnik
przewodniczqgca Okregowej Rady
Pielegniarek i Poloznych w Bialymstoku
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Elzbicta Waluk
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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

DZIALALNOSC MERYTORYCZNA

Rejestr podmiotow wykonujacych
dzialalnosé lecznicza

Rejestr podmiotow prowadzacych
ksztalcenie podyplomowe

Przeszkolenia po ponad 5-letniej przerwie
w wykonywaniu zawodu

Biblioteka

Istnieje mozliwos¢ zamowienia ksiazek
telefonicznie i odbior w godzinach pracy
biura OIPiP

IBUK Libra

Obsluga 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
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tel. kom. 786 972 094

tel. 85 747 00 16 wew. 35
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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 poniedzialek 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
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Kartki z kalendarza

Najistotniejsze aktywnosci ORPiP w Bialymstoku.

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

Pazdziernik 2023 -

Inauguracja roku akademickiego 2023/2024 na Uniwersytecie
Medycznym w Bialymstoku - uczestniczyla Przewodniczaca
ORPIiP Beata Janina Olejnik.

Posiedzenie Komisji Konkursowej, majace na celu wylonienie
kandydatow na stanowiska pielegniarek oddzialowych w Bia -
lostockim Centrum Onkologii — przewodniczyla Alina Jurczuk
oraz przedstawiciele ORPiP w Bialymstoku - Elzbieta Wasilko
i Dorota Rodziewicz.

Szkolenie cztonkow Okregowej Komisji Rewizyjnej, ktore bylo
zorganizowane przez NIPiP w Warszawie — uczestniczyli wszy -
scy cztonkowie komisji: Malgorzata Brzosko, Anna Borowik,
Ewa Koztowska, Marzena Lupinska, Katarzyna Doroszkiewicz.

Inauguracja roku akademickiego 2023/2024 w Wyzszej Szko -
le Medycznej w Bialymstoku - uczestniczyla Przewodniczaca
ORPiP Beata Janina Olejnik.

Uroczyste otwarcie Zakladu Opiekunczo-Leczniczego w SPP
707 im. dr Stanislawa Deresza w Choroszczy w nowej lokaliza -
¢ji - uczestniczyla Przewodniczaca ORPiP Beata Janina Olejnik.

Egzamin w ramach kursu kwalifikacyjnego ,Pielegniarstwo
onkologiczne dla pielegniarek’, organizowanego przez Polskie
Centrum Edukacji i Analiz ,ORDO” sp. z 0.0. — uczestniczyla
Agata Panas jako przedstawiciel ORPiP.

Pierwsze posiedzenie Wojewodzkiego Zespotu do spraw Mo -
nitorowania i Zwalczania Zakazen Patogenami Opornymi na
Antybiotyki Kluczowe dla Leczenia w podmiotach leczniczych
wojewodztwa podlaskiego — uczestniczyta Skarbnik ORPiP El7 -
bieta Waluk, Konsultant wojewodzki w dziedzinie pielegniar -
stwa epidemiologicznego Dominika Szafran.

Konferencja poswiccona obchodom Swiatowego Dnia Zdrowia
Psychicznego pt.: ,Zdrowie Psychiczne — srodowisko terapii”
zorganizowana przez OIPiP w Bialymstoku oraz SPP ZOZ im. dr
Stanistawa Deresza w Choroszczy w ramach Podlaskiego Forum
Psychiatrycznego — uczestniczyla Przewodniczaca ORPiP Beata
Janina Olejnik oraz czlonkowie Prezydium.

Spotkanie online w sprawie modulu dla systemu obshigi sa-
morzadu pielegniarek i potoznych: KOMUNIKACJA W RAMACH
ORGANOW - uczestniczyla Katarzyna Rymarczyk, specjalista
ds. rejestru.

Publiczna obronai dyskusja nad rozprawa doktorska ,Ewaluacja
funkcjonowania trzystopniowego systemu segregacji medycz-
nej ze szezegolnym uwzglednieniem oceny bolu na Szpitalnym
Oddziale Ratunkowym Uniwersyteckiego Dzieciecego Szpitala
Klinicznego w Bialymstoku” pielegniarki Anny Bagniuk-Plewy

- uczestniczyla Przewodniczaca ORPiP Beata Janina Olejnik.
Publiczna obrona i dyskusja nad rozprawa doktorska ,War -
tos¢ diagnostyczna i prognostyczna surowiczych stezen YKIL.-
40 w raku endometrium” poloznej Marty Karoliny Rupinskiej
- uczestniczyla Przewodniczaca ORPiP Beata Janina Olejnik.

Uroczyste posiedzenie Rady Wydzialu Nauk o Zdrowiu Uni -
wersytetu Medycznego w Bialymstoku, uroczyste rozdanie dy -
plomow i czepkowanie absolwentow kierunku Pielegniarstwo
i Poloznictwo, studia pierwszego stopnia, oraz uroczyste rozda-
nie dyplomow absolwentom kierunku Pielegniarstwo i Poloz-
nictwo, studia drugiego stopnia - uczestniczyla Przewodnicza-
ca ORPiP Beata Janina Olejnik.

Poczet sztandarowy - Pielegniarstwo II rok i Potoznictwo III rok.
(od lewej) Julia Kret, Julia Kawalko, Tomasz Bernatowicz, Joanna Janik, Natalia Komar.
Serdecznie dzigkujemy studentom za zaangazowanie i ich etyczna postawe.

() NAS DIA AS
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Posiedzenie Komisji Ksztalcenia przy NRPiP w trybie online —
uczestniczyla Przewodniczaca ORPiP Beata Janina Olejnik i Se-
kretarz ORPiP Dorota Rodziewicz.

Udzial we Mszy swietej z okazji dnia sw. Lukasza Ewangeli -
sty, patrona stuzby zdrowia. W uroczystosci uczestniczyl Po -
czet Sztandarowy OIPiP w Bialymstoku oraz przedstawiciele
ORPiP reprezentowala Przewodniczaca Beata Janina Olejnik,
Sekretarz Dorota Rodziewicz.

II edycja szkolenia ,Procedowanie w przedmiocie odpowie -
dzialnosci zawodowej Prewencja wykroczen zawodowych na
pielegniarskich i polozniczych stanowiskach pracy, aspekty
prawne i organizacyjne’, zorganizowanego przez Naczelnego
Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej Pielegniarek i Po-
loznych - uczestniczyta Katarzyna Taryma, Zastepca Rzecznika
Odpowiedzialnosci Zawodowej i Alina Klimczuk, pracownik ob -
shugi biura ORzOZ.

Przeprowadzenie II edycji kursu doksztalcajacego .,Profilakty -
ka zakazen wywolanych SARS-CoV-2 w opiece zinstytucjonali -
zowanej i warunkach domowych dla pielegniarek i potoznych”
w ramach projektu nr POWR.07.01.00-00-0004/22 pn. Wspar -
cie ksztalcenia podyplomowego pielegniarek i potoznych reali -
zowanego przez NIPiP.

Posiedzenie Komisji ds. Pomocy Socjalnej. Przedmiotem posie-

dzenia bylo przyznanie zapomog:

e 7 powodu trudnych sytuacji losowych 11 czlonkom samo -
rzadu OIPiP w Bialymstoku,

o wramach funduszu samopomocowego 4 czlonkom samo -
rzadu OIPiP w Bialymstoku.

Posiedzenie Komisji ds. Dofinansowania Kosztow Ksztalcenia

Podyplomowego. Przedmiotem posiedzenia bylo dofinansowa -

nie:

e kosztu udzialu w studiach II stopnia i pierwszego stop-
nia (pomostowe) kierunek pielegniarstwo i poloznictwo
17 czlonkom samorzadu OIPiP w Bialymstoku,

o kosztu udzialu w szkoleniu specjalizacyjnym 13 czlonkom
samorzadu OIPiP w Bialymstoku,

o kosztu udzialu wkursie kwalifikacyjnym 4 cztonkom samo -
rzadu OIPiP w Biatymstoku,

e kosztu udzialu w innych formach ksztalcenia 7 cztonkom
samorzadu OIPiP w Bialymstoku.

e Spotkanie robocze Zespolu redakcyjno-promocyjnego
w celu przygotowania kolejnego Informatora O NAS DLA
NAS

0 NAS DIA NAS
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Regulamin kwalifikacji
i finansowania kosztow
ksztalcenia zawodowego

Wskazujemy, kto moze ubiega¢ sie o dofinansowanie kosztow ksztalcenia
i jak na jego wysokos¢ wplywa rodzaj podjetej sciezki edukacji.

Autor tekstu: mgr pielegniarstwa Aleksandra Kowalczuk, mgr pielegniarstwa Elzbieta Waluk - skarbnik ORPiP w Bialymstoku

Obowiazkiem kazdej/kazdego z nas
jest stale uaktualnienie oraz poszerzanie
wiedzy medycznej — zobowiazuje nas do
tego ustawodawca. To podnosi standard
opieki sprawowanej nad pacjentem,
a takze jest wyznacznikiem naszego pro-
fesjonalizmu i zaangazowania zawodo-
wego. Dlatego w celu zwigkszenia doste -
pu do roznego rodzaju form ksztalcenia,
oferowane jest czesciowe lub catkowite
finansowanie jego kosztow.

Bezplatnie mozna  skorzystac
7z form Kksztalcenia organizowanego
przez OIPiP:

e Szkolenie specjalizacyjne - raz na

5 lat.

e Kurs kwalifikacyjny - raz w roku ka -
lendarzowym.
e« Kurs specjalistyczny - dwa razy

w roku kalendarzowym.

e Kurs doksztalcajacy i kurs specjali-
styczny — po jednym Kkursie w roku
kalendarzowym.

Warunkiem przyznania pelnej re-
fundacji jest regularne oplacanie sktadek
na rzecz samorzadu przez okres co naj-
mniej 12 miesiecy poprzedzajacych zlo-
zenie wniosku.

Osobami zwolnionymi z oplacania
skladek sa pielegniarki i polozne zareje-
strowane jako: bezrobotne; wykonujace
zawod jedynie w formie wolontariatu;
przebywajace na urlopie wychowaw-
czym, rodzicielskim, macierzynskim/
tacierzynskim; studenci studiow sta-
cjonarnych II stopnia niewykonujacy
zawodu; pobierajacy zasilek chorobowy
7 ZUS (bez stosunku pracy); pobieraja-
cy swiadczenia rehabilitacyjne, piele-
gnacyjne, zasilek z pomocy spolecznej,
badz opiekunowie osob otrzymujacych
swiadczenia pielegnacyjne, ktore stano-
wig ich jedyne zrodlo dochodu.

Kl

N

.,\1

W przypadku platnych form ksztal-
cenia mozna raz do roku ubiega¢ sie
o dofinansowanie kosztow. Fundusz
przeznaczony na ten cel pochodzi ze
sktadek czlonkow samorzadu. Wskazu -
jemy niezbedne dokumenty, ktore nale -
7y 7lozyé, aby uzyskac czesciowy zwrot
kosztow:

o Wniosek o dofinansowanie kosztow
zwigzanych z podnoszeniem kwali-
fikacji zawodowych.

o Dowod wplaty (wydruk bankowy/
faktura oryginal lub poswiadczenie
za 72odnos¢ z oryginalem).

e Dokument potwierdzajacy odpro-

() NAS DIA AS
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wadzanic skladek na rzecz samo-
rzadu.

o Zaswiadczenie 7z uczelni potwier-
dzajace rok studiow zaocznych oraz
dowod oplaty za studia za dany rok
akademicki (w przypadku ubiegania
sie o dofinansowanie studiow).

e Dokumenty potwierdzajace status
osoby zwolnionej z oplacania skla-
dek czlonkowskich (jezeli dotyczy).

Wysokos¢  zwracanych  Kkosztow
ksztalcenia nie jest jednakowa - dofi-
nansowanie zalezy przede wszystkim od
rodzaju podjetej sciezki edukacji.
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Forma ksztalcenia Kwota dofinansowania
Specjalizacja w pemi oplacona przez czlonka samorzadu 1300 7t
Specjalizacja finansowana przez budzet panstwa lub inny podmiot 500 7t
Druga specjalizacja 400 7k
Kurs kwalifikacyjny 500 71
Kurs specjalistyczny 250 7t

Kurs doksztalcajacy

50% kosztow, ale nie wiecej niz 200 7zt

Konferencje, warsztaty, zjazdy, sympozja itp.

50% kosztow, ale nie wiecej niz 300 zt

Studia podyplomowe zwigzane z wykonywaniem zawodu pielegniarki/poloznej

300 7t

Studia zaoczne licencjackie ,pomostowe”, zaoczne magisterskie

400 71 (za rok akademicki)

Wniosek o dofinansowanie nalezy zlozy¢ nie pozniej niz 6 miesiecy po zakonczeniu ksztalcenia. Czlonkowie komisji
ds. dofinansowania kosztow ksztalcenia podyplomowego zbieraja si¢ regularnie raz w miesiacu. Uwaga: dokumenty nickompletne
lubwypelnione nieczytelnie nie sa rozpatrywane.

Szczegolowy regulamin kwalifikacji i finansowania kosztow ksztalcenia zawodowego czlonkom Okregowej Izby

Pielegniarek i Poloznych w Bialymstoku oraz formularz zgloszeniowy znajda Panstwo na stronie:
hitp://oipip.bialystok.pl/regulaminy-dofinansowania-i-formularze/

Szkolenie dla czlonkow
okregowych komisji rewizyjnych

W dniach 2-3 pazdziernika 2023 roku w Warszawie odbylo si¢ szkolenie zorganizowane przez
Naczelna Komisje Rewizyjna dla przedstawicieli wszystkich okregowych komisji rewizyjnych

z calej Polski.

Autor tekstu: mgr pielegniarstwa Malgorzata Brzosko - Przewodniczaca Okregowej Komisji Rewizyjnej

Na warszawskim szkoleniu zorga-
nizowanym przez Naczelna Komisje Re-
wizyjng Okregowa Komisje Rewizyjna
w Bialymstoku reprezentowaly: Malgo -
rzata Brzosko - Przewodniczaca OKR,
Anna Borowik, Wiceprzewodniczaca
OKR, Ewa Koztowska — Sekretarz OKR,
Marzena bupinska - czlonek OKR, Kata-
rzyna Doroszkiewicz — cztonek OKR.

Malgorzata Sobania - Przewodni-
czaca NKR omowila tryb przeprowa-
dzania kontroli i kompetencje Okrego -
wych Komisji Rewizyjnych, a wiceprezes

NRPiP Andrzej Tytula wskazal zadania
komisji rewizyjnej w samorzadzie zawo-
dowym pielegniarek i poloznych. Szko-
lenie obejmowalo takze nastepujace za-
gadnienia:

1. Aspekty prawne dotyczace funkcjo-
nowania samorzadu ze szczegolnym
uwzglednieniem realizacji  zadan
okregowych komisji rewizyjnych

2. Zasady gospodarki finansowej

Polityka rachunkowosci OIPiP

4. Zadania sekretarza okregowej ko -
misji rewizyjnej

b
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5.  Dokumentacja przyjetych zasad
prowadzenia rachunkowosci na
podstawie postanowien ustawy

6. Wzory dokumentow stosowane
przez OKR; instrukcja sporzadza-
nia, obiegu i kontroli dokumentow
finansowo-ksiegowych

Zyskaly$Smy wiedze, ktora bedzie
nam niezbedna podczas realizowania
zadan Okregowej Komisji Rewizyjnej
w Bialymstoku, dziekujemy zatem Okre -
gowej Radzie Pielegniarek i Poloznych za
umozliwienie udzialu w tym spotkaniu.
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Repetytorium - samorzadnosc
pielegniarek 1 poloznych

Oto zadanianaszego samorzadu zawodowego w pigulce.

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

Dlaczego powstal samorzad, jaka

role spemia i dlaczego jest nam - pie-

legniarkom i

poloznym  potrzebny?

Przejdzmy do zrodla - sprawdzmy, co
mowi na ten temat Ustawa z dnia 1lipca
2011 1. 0 samorzadzie pielegniarek i po-
toznych, Dz.U.2021.0.628:

1. Zadaniami samorzadu sa w szczegol -
nosci:

1.

1

sprawowanie pieczy nad nalezytym
wykonywaniem zawodow;

ustalanie i upowszechnianie zasad
etyki zawodowej oraz sprawowanie
nadzoru nad ich przestrzeganiem;
ustalanie standardow zawodowych
i standardow kwalifikacji zawodo-
wych obowiazujacych na poszcze-
golnych stanowiskach pracy;
wspoldzialanie w ustalaniu kierun-
kow rozwoju pielegniarstwa i poloz -
nictwa;

integrowanie Srodowiska pielegnia-
rek i poloznych;

obrona godnosci zawodowej;
reprezentowanie i ochrona zawo-
dow;

zajmowanie stanowiska w sprawach
stanu zdrowia spoleczenstwa, poli-
tyki zdrowotnej panstwa oraz orga-
nizacji ochrony zdrowia;
edukacja zdrowotna i
zdrowia.

promocja

2. Samorzad wykonuje swoje zadania
w szczegolnosci przez:

1.

stwierdzanie i przyznawanie prawa
wykonywania zawodu;

prowadzenie rejestrow na podsta-
wie ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 1.
o dziatalnosci leczniczej oraz usta-
wy 7z dnia 15 lipca 2011 1. 0 zawodach
pielegniarki i poloznej (Dz.U. z 2020
I. POZ. 562, 507, 945, 1493 i 2401);
przechowywanie i udostepnianie
dokumentacji medycznej w przy-
padku, o ktorym mowa w art. 30a
ust. 3 pkt 3 ustawy z dnia 6 listopada
2008 1. 0 prawach pacjenta i Rzecz-
niku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2020 .
pOZ. 849):

opiniowanie i przedstawianie wnio-

(2%

10.

11.

12.

1.

skow w sprawie warunkow wykony-
wania zawodow;

opiniowanie warunkow pracy i placy
pielegniarek i poloznych;

opiniowanie i wnioskowanie
w sprawach ksztalcenia zawodowe -
£0;

prowadzenie ksztalcenia podyplo-
mowego pielegniarek i poloznych;
przewodniczenie i uczestnictwo
jego przedstawicieli w komisjach
konkursowych na kierownicze sta-
nowiska pielegniarskie lub polozni-
cze oraz na inne stanowiskakierow -
nicze w podmiotach leczniczych,
o ile odrebne przepisy przewiduja
taki obowiazek;

opiniowanie projektow aktow nor-
matywnych w zakresie dotyczacym
ochrony zdrowia i zasad organizacji
opieki zdrowotnej;

opiniowanie programow ksztalcenia
zawodowego;

orzekanie w zakresie odpowiedzial-
nosci zawodowej;

prowadzenie dzialalnosci edukacyj-
nej, naukowej lub badawczej;
udzielanie informacji na temat
uznawania kwalifikacji zawodo-
wych, uregulowan prawnych doty-
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14.

15.

16.

17.

18.

10.

20.

czacych ochrony zdrowia, ubezpie -
czen spolecznych oraz zasad etyki
zawodowej w zakresie niezbednym
do wykonywania zawodu;
wspOlprace z towarzystwami na-
ukowymi, szkotami wyzszymi i jed -
nostkami  badawczo-rozwojowymi
wkraju i za granica;

wspOlprace z organami administra-
¢ji publicznej, samorzadami i orga-
nizacjami pielegniarek i poloznych
za granicg oraz samorzadem innych
zawodow medycznych w kraju;
organizowanie i prowadzenie in-
stytucji samopomocowych i innych
form pomocy materialnej dla piele-
gniarek i poloznych;

zarzadzanie majatkiem wlasnym;
prowadzenie dzialalnosci wydawni-
czej;

uznawanie kwalifikacji pielegniarek
i poloznych bedacych obywatelami
panstw czlonkowskich Unii Euro-
pejskiej, zamierzajacych wykony-
wac zawod pielegniarki lub poloznej
na terytorium Rzeczypospolitej Pol-
skiej;

wykonywanie innych zadan okre-
Slonych w odrebnych przepisach.
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Stosowanie przymusu
bezposredniego — warsztaty
dla pielegniarek z DPS

19 pazdziernika 2023 r. Okregowa Izba Pielegniarek i Poloznych w Bialymstoku, we wspolpracy
z 7 Konsultantem wojewodzkim w dziedzinie pielegniarstwa psychiatrycznego

dr n. med. Nadzieja Solowiej, zorganizowala warsztaty z zakresu stosowania przymusu
bezposredniego dla pielegniarek pracujacych w domach pomocy spolecznej.

Podczas pazdziernikowego spotka-
nia poruszyliSmy zagadnienia dotyczace
stosowania przymusu bezposredniego
w aspekcie medycznym i prawnym. Pa-
mietajmy, ze naruszenie nietykalnosci
cielesnej pacjenta lub jego wolnosci przy
uzyciu sily fizycznej moze by¢ wykony -
wane wylgcznie przez osoby przeszkolo -
ne w tym zakresie. Nie mozna dopuscic
do naruszenia praw pacjenta!

Stosowanie przymusu bezposred-
niego wobec osoby z zaburzeniami psy-
chicznymi reguluje Ustawa o Ochronie
Zdrowia Psychicznego i Rozporzadzenie
Ministra Zdrowia, ktore okresla sposob
dokumentowania zastosowania przy-
musu bezposredniego oraz sposob do-
konywania oceny zasadnosci jego zasto-
sowania; sposob przeprowadzania oceny
stanu fizycznego osoby z zaburzeniami
psychicznymi unieruchomionej lub izo-
lowanej; rodzaje i wzory dokumentow
stosowanych przy wykonywaniu czyn-
nosci.

Przymus bezposredni moze by¢ sto-
sowany w czterech formach: jako przy -
trzymanie, przymusowe podanie lekow,
unieruchomienie i izolacje.

We Ustawy pacjent z zaburzeniami
psychicznymi to osoba:

a) chora psychicznie (osobawykazu -
jaca zaburzenia psychotyczne),

b) uposledzona umystowo,

¢) wykazujaca inne zaklocenia czyn -
nosci psychicznych, ktore zgodnie ze
stanem wiedzy medycznej zaliczane sg
do zaburzen psychicznych, a osoba ta
wymaga $swiadczen zdrowotnych lub in-
nych form pomocy i opieki niezbednych
do 7zycia w srodowisku rodzinnym lub
spolecznym.

Przymus bezposredni wobec 0sob
7 zaburzeniami psychicznymi mozna
stosowac zgodnie 7z art. 18 Ustawy tylko
w okreslonych sytuacjach: gdy dopusz-
czaja sie zamachu przeciwko zyciu lub
zdrowiu wlasnemu lub innej osoby lub

bezpieczenstwu powszechnemu, lub
w sposob gwaltowny niszcza lub uszka -
dzaja przedmioty znajdujace sie w ich
otoczeniu lub powaznie zaklocaja lub
uniemozliwiaja funkcjonowanie zakladu
leczniczego udzielajacego $wiadczenia
zdrowotnego w zakresie psychiatrycz-
nej opieki zdrowotnej, innego zakladu
leczniczego lub jednostki organizacyjnej
pomocy spolecznej. Przed zastosowa-
niem przymusu bezposredniego uprze-
dza sie o tym osobe, wobec ktorej srodek
ten ma by¢ podjety. Nalezy pamietac, ze
jest to interwencja terapeutyczna, a nie
represyjna (np. ma shuzy¢ odzyskaniu
samokontroli) i stosowana w ostatecz-
nosci, po wyczerpaniu innych srodkow
terapeutycznych. Rodzaj przymusu po-
winien by¢ jak najmniej uciazliwy, gdyz
jest to zdarzenie zawsze traumatyczne
dla pacjenta, odbierajace mu wolnosc
i godnos¢ osobista. Przy jego stosowaniu
nalezy zachowaé szczegolna ostroznosc
i dbalos¢ o dobro pacjenta. Stosowanie
przymusu bezposredniego nalezy za-
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konczy¢ bezwzglednie wtedy, gdy ustana
Kliniczne przestanki do jego zastosowa-
nia.

Praca pielegniarek psychiatrycz-
nych wigze sie z ogromna odpowie-
dzialnoscia za zdrowie i zycie pacjentow,
ajednoczesnie praca ta samaw sobie jest
zrodlem roznorakich obciazen, ktorych
skutkiem s3 stres i zwigzane z nim pro-
blemy dotykajace wszystkich sfer zycia.
Uczestnicy warsztatow uzyskali wiedze
na temat metod radzenia w sytuacjach
trudnych. Wszystkie sytuacje trudne,
7 ktorymi spotykaja sie pielegniarki,
wigzq si¢ z nieustannym narazeniem na
szkodliwe czynniki stanowigce zagroze -
nie dla zdrowia.

W trakcie warsztatow wskazaliSmy
takze aspektly etyczno-prawne w pracy
pielegniarek i zasady odpowiedzialnosci
zawodowej za wykonywane przez siebie
Swiadczenia zdrowotne. Byl to doskona-
ly czas na wymiane doswiadczen w za-
kresie samodzielnej pracy pielegniarki
w domach opieki spoleczne;j. O
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Uniwersytecka
Szkola Rodzenia

Zajecia w tej szkole sa dostepne dla wszystkich przyszlych rodzicow, ktorzy planuja rodzi¢
w Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznym w Bialymstoku. Co je wyroznia?

Wy

UNIWERSYTECKA
SZKOtA RODZENIA

Autor tekstu: mgr poloznictwa Mariola Romanowska, edukator ds. laktacji, mgr poloznictwa Kinga Czolpinska-Domaszuk,
mgr poloznictwa Malgorzata Mogilewska, specjalistka w dziedzinie pielegniarstwa ginekologiczno-polozniczego,

mgr poloznictwa Agata Ostasz, specjalistka w dziedzinie piel¢ggniarstwa neonatologicznego,

mgr poloznictwa Monika Sidorczuk, specjalistka w dziedzinie pielegniarstwa ginekologiczno-polozniczego.

Coraz wiecej par chce moment na-
rodzin dziecka przezywa¢ wspolnie.
Okres oczckiwania na potomka staje si¢
czasem motywacji do poszerzania wie-
dzyna temat opieki i zdrowia nie tylko
majacego si¢ urodzi¢ dziecka, ale i o sa-
mej ciazy. Rodzice glownie czytaja fora
internetowe, siegaja do artykulow, ksia -
7ek, pytaja znajomych oraz wracaja do
rodzinnych doswiadczen i okazuje sie, ze
olrzymuja ogrom sprzecznych ze soba
informacji i odpowiedzi. Pojawia sie¢ me-
tlik w glowie, leki dotyczace czekajacych
ich wydarzen.

Gdzie moga zdoby¢ rzetelna wiedze?

Jedng z inicjatyw podejmowanych
przez przysztych rodzicow jest udzial
w zajeciach szkole rodzenia. Popular-
nos¢ szkol rodzenia w Polsce rosnie
7z kazdym rokiem. Zwigzane jest tlo
7. coraz wieksza swiadomoscia rodzi-
cow, ktorzy maja potrzebe zdobywa-
nia profesjonalnej wiedzy, rozwijania
sie, doskonalenia swoich umiejetnosci
i przygotowania do porodu przez specja-
listyczny zespol. Wspolczesne szkoly ro -
dzenia umozliwiaja przyszlym rodzicom
poznanie samych siebie wkontekscie za -
dan i powinnosci zwiazanych z ciaza, po-
rodem i okresem poporodowym. Udzial
w zajeciach pomaga pozby¢ sie stereo-
typow, mitow i obaw zwiazanych 7z cigza
i porodem. Przyszli rodzice otrzymuja
wiedze i pewnosc siebie, ktore sprawia-
ja, 7e narodziny dziecka beda wznioslym
momentem dla obojga.

Wychodzac naprzeciw oczekiwa-
niom przyszlych rodzicow, Uniwersy-
tecki Szpital Kliniczny w Bialymstoku
oferuje zajecia w Szkole Rodzenia, ktore
prowadzone sa pod okiem wykwalifi-
kowanej kadry. To polozne, ktore na co
dzien pracuja na Bloku Porodowym, Pa-
tologii Ciazy , Poloznictwie oraz w Klini-
ce Neonatologii. Uniwersytecka Szkola
Rodzenia jest miejscem, gdzie przyszli
Rodzice otrzymaja wsparcie oraz przy-
datna wiedze teoretyczng polaczong

Polozne Mariola, Kinga, Malgorzata, Agata i Monika - nie byloby Uniwersyteckiej Szkoly Rodzenia, gdyby nie one.

7 ¢wiczeniami praktycznymi, ktore po-
zwola 7z wiekszym spokojem i Swiadomo-
Scig przezy¢ sam porod, jak i pierwsze
dni z malenstwem.

Zajeciaw szkole rodzenia sa dostep -
ne dla wszystkich przysztych rodzicow,
ktorzy planuja rodzi¢ w Uniwersytec-
kim Szpitalu Klinicznym w Bialymsto-
ku. Mozna sie na nie zapisac juz od 26.
tygodnia ciazy, wypeliajac formu-
larz na stronie internetowej szpitala:
skwb.pl/szkola-rodzenia-usk/

Spotkania odbywaja sie w formie
stacjonarnej, w cotygodniowych blokach
programowych. Grupy licza maksymal -
nie 6 par, co zapewnia komfort wszyst -
kim uczestnikom oraz mozliwos¢ nawig-
zywania wartosciowych znajomosci. Ta
szansa uczestnictwa w swoistych gru-
pach wsparcia podczas regularnych spo -
tkan na zajeciach pozwala na wspolne
konsultacje, porownywanie uczué, obaw,
daje mozliwos¢ poczucia wiezi, poprawe
nastroju i dodaje pewnosci siebie.

Czego uczymy shuchaczy?

Tematyka zaje¢ Szkoly Rodzenia
obejmuje wiele zagadnien. Podczas kur-
su poruszane s3 tematy dotyczace fizjo-
logii cigzy oraz zmian, jakie zachodza
w tym okresie w organizmie kobie -
ty, zwiastunow porodu, przygotowania
torby do szpitala, a takze planu porodu.
Omawiane s3 takze zagadnienia zwigza-
ne 7 przebiegiem porodu fizjologicznego
i operacyjnego, udzialem osoby towarzy -
szacej oraz sposobami tagodzenia bolu
porodowego.

Duza czes¢ zaje¢ jest poswiecona
opiece i pielegnacji noworodka. Dotycza
one stanow przejsciowych, kapieli, po-
zytywnego znaczenia dotyku, szczepien
ochronnych i pierwszej pomocy. Ponad -
to poruszane s3 tematy zwigzane 7z kar-
mieniem piersia. Podczas tego typu zajec
panie poznaja prawidlowe techniki kar-
mienia i dowiaduja sie o ewentualnych
problemach zwigzanych z naturalnym
sposobem zywienia noworodka.

0 NAS DIA NAS
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Ostatnim tematem jest fizjologia po-
logu i zmiany zachodzace w ciele, umysle
i emocjach wszystkich domownikow.

W czasie trwania calego kursu spo-
tkan duzy nacisk kladziony jest na zaje -
cia praktyczne. Podczas tych warsztatow
kobieta uczy sie, jak przygotowac swoje
cialo do porodu, poznaje techniki re-
laksacyjne i ¢wiczy swiadomy oddech.
Przyszli rodzice praktykuja kapiel no-
worodka, jego prawidlowe noszenie czy
przewijania. Cwiczenia dotycza rowniez
prezentacji pozycji i technik karmie-
nia naturalnego, jak rowniez udzielenia
pierwszej pomocy.

W ramach jednego ze spotkan przy-
szli rodzice odbywaja takze spacer po
bloku porodowym i poznaja topografi¢
oddzialu polozniczego.

Czywarto?

Szkola rodzenia to dobry start, to
przede wszystkim zrodlo wiedzy o tym,
0 co warto zadbac i co mozna przygolo-
wacé zanim na swiat przyjdzie dziecko. To
miejsce, w ktorym mozesz zyska¢ wiecej
pewnosci i wiary w siebie w nowej roli
mamy i taty. Duza $wiadomos¢ rodzi-
cow przeklada si¢ na lepsza komunika -
cje z personelem medycznym. Urodze-
nie zdrowego noworodka jest przeciez
priorytetem dla wszystkich obecnych
przy porodzie. A dzigki zaangazowaniu
obojga rodzicow powstaje miedzy nimi
nierozerwalna wiez, ktora w wiekszo -
Sci przypadkow procentuje wspolpraca
i partnerstwem podczas pobytu na sali
porodowej, a przede wszystkim podczas
pierwszych chwil zycia ich dziecka. O
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ZAPOBIEGANIE ZDARZENIOM
NIEPOZADANYM

Co pielegniarki, polozne powinny wiedziec?

Pielegniarka, polozna, jako autonomiczny czlonek zespolu interdyscyplinarnego, swiadczacy
profesjonalna opieke, powinna by¢ szczegolnie uwrazliwiona na bezpieczenstwo pacjenta
z naciskiem na bledy, ktore wynikaja z zaniedban i ktorym mozna zapobiec.

Autor tekstu: mgr pielegniarstwa Katarzyna Taryma - Zastepca Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowe;j

Przytoczmy sytuacje, w ktorej nie -
wlasciwemu  pacjentowi  zoperowano
noge, a zostal przyjety z powodu urazu
glowy. W rezultacie, pacjent zostal pod -
dany niepotrzebnemu zabiegowi, ma
trudnosci z chodzeniem i wciaz wyma-
ga opieki zdrowotnej. W tym przypadku
lekarz zostal obwiniony za nieszczesli-
wy wypadek i nie mogt operowac¢ bez
nadzoru. Ale pytanie brzmi: czy nie bylo
nikogo innego, kto widzial wczesniej
pacjenta? Co na to pielegniarka, ktora
przywiozta pacjenta na blok operacyjny,
zespol anestezjologiczny, ktory znie-
czulal pacjenta na sali operacyjnej, czy
wreszcie zespol operacyjny (asysta, in-
strumentariuszka). Odpowiedz jest zlo-
zona, ale poniewaz bylo to powazne zda-
rzenie niepozadane, ktore spowodowalo
powazne szkody u pacjenta, osoba, ktora
byla za to odpowiedzialna (chirurg), sta-
nela przed sadem.

Kazdego dnia zdarzaja sie sytuacje
okreslane jako ,zdarzenia niepozadane’,
ale czesto nie sa rejestrowane z obawy
przed konsekwencjami, zktorymi mozna
sie zmierzy¢. Dopiero sam pacjent, czy
tez bliska rodzina, czesto juz po opusz-
czeniu podmiotu leczniczego, skarzy
szpital czy zglasza do Spraw Orzekania
o Zdarzeniach Medycznych.

Wiec czym jest zdarzenie niepozadane?

Deklaracja WHO definiuje zdarzenie
niepozadane jako uszczerbek na zdrowiu
lub zagrozenie zZycia pacjenta w trak-
cie diagnostyki lub leczenia, ktore nie
sq zwigzane z naturalnym przebiegiem
choroby lub stanem zdrowia pacjenta,
a takze zdarzenia zwigkszajace ryzyko
ich wystapienia. Moze dotyczy¢ jednego
lub wiecej pacjentow. Moze, ale nie musi
skutkowa¢ ono mierzalna niepelno-
sprawnoscia, przedtuzajaca sie hospita-
lizacjalub jednym i drugim.

Szkody powstale w wyniku zdarzen
niepozadanych sg najczestsza przyczyna

globalnego obciazenia chorobami. Dane
WHO ostrzegaja, ze zdarzenia niepoza-
dane moga dotyczy¢ nawel 10% hospi-
talizowanych pacjentow. Statystycznie
zdarzenia niepozadane roznego rodzaju
i 0 roznej ciezkosci dotycza 3 na 100 le-
czonych, ale nie musza wystapic.

Kazdy z nas powinien sie wiec liczy¢
7 tym, ze moze stac sie ,uczestnikiem”
zdarzenia niepozadanego, mimo 7e:
1. ma odpowiednia wiedze i doswiad-

czenie zawodowe
2. pracuje zgodnie ze standardami,
wylycznymi, zaleceniami
postepuje z nalezyta starannoscia
4. przestrzega kodeksu etyki piele-
gniarki i poloznej
na kazdej plaszezyznie naszych
dzialan mamy potwierdzona swia-
doma zgode pacjenta.
Wzmiankowane cechy dobrego po-
stepowania pielegniarskiego lub poloz-

W

vl
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niczego to czynniki determinujace sku-
tecznosé naszych dzialan i zapobiegaja-
ce zdarzeniom niepozgdanym. Jednak-
7e nawel perfekcyjne postepowanie nie
gwarantuje calkowitego bezpieczenstwa
pacjenta, albowiem zalozenia dosko-
nalego dzialania wszystkich cztonkow
zespolu terapeutycznego s3 niereali-
styczne. Nawet w podmiocie o najlepszej
organizacji i najwyzszym finansowaniu
mozna zalozy¢ jedynie pewien poziom
bezpieczenstwa i wymagac jego prze-
strzegania, starajac sie, by margines
bledu byl jak najmniejszy, a ewentual -
ne zdarzenia niepozadane jak najmniej
szkodliwe.

Przyczyny zdarzen niepozadanych

1. Zlozonosé procesow leczniczych
Im wiecej pojedynczych czynnosci skla-
da sie na okreslona procedure, tym
wieksze jest ryzyko niepowodzenia. Wy-
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nika to miedzy innymi z:

e nieprzestrzegania standardow, pro-
cedur

e nieznajomosci i nieprzestrzegania
instrukcji obstugi sprzetu

o naruszenia zasad higieny

o nieprzestrzegania procedur prze-
dlaboratoryjnych ilaboratoryjnych

o niewlasciwy transportludzi i rzeczy

o nieprzestrzegania prawa z zakresu
dokumentowania swiadczen zdro-
wotnych

o nieprawidlowo prowadzona lub
braki w dokumentacji medyczne;j.

Ryzyko rosnie takze wraz z liczba osob
uczestniczacych w danym procesie me-
dycznym.
2. Ogolne slabosci natury czlowieka
Zdarzaja sie podczas prostych czynno-
Sci — wykonywanie obliczen w pamieci,
pomylki przy odczytywaniu wskazan
monitorow, urzadzen medycznych. Brak
nawyku zwracania sobie uwagi, brak
wsparcia ze strony doswiadczonych ko -
legdw, brak motywacji, konflikt w zespo -
le, palenie w szpitalu (problem toalet,
szczegolnie w zimie, palenie pod kol-
dra, konsekwencje poszukiwania miejsc
ukrytych do palenia).
3.  Stan zdrowia i sprawnosci
Zmeczenie, brak snu, stres to czynniki
powszechnie znane. Moga sie one su-
mowac na przyklad z osobistymi pro-
blemami, nadmiarem obowiazkow, nie -
nalezytym oswietleniem i w krytycznym
momencie spowodowaé¢ nagle zmniej-
szenie wydolnosci.

4. Szczegolne cechy osobowosci i za-
chowania si¢ odbiegajace od przy-
jetego modelu

Zaistotne cechy osobowosci ,,dobrej pie -

legniarki, poloznej” uznano: sumiennosc,

odpowiedzialnos¢, opanowanie, empa-
tia, cierpliwosc¢, wytrwalo$¢, uczciwosc
oraz godnos¢. Osoby pozbawione lych
cech moga latwiej przyczynic sie do zda-
rzen niepozadanych. Osobowosé¢ lypu
~.macho” - nie pouczaj mnie co robic,
0s0bowos¢ narcystyczna — przekonanie

0 swojej wyjatkowosci, zarozumialosc,

arogancja, dazenie do perfekcji, zadza

wladzy. Syndrom supermana- dziala

w kazdych najtrudniejszych warunkach,

nie narzeka.

5. Zaklocenia komunikacji slownej -
wewnaltrz zespolowe;j.

6. Nalezy rowniez uwzgledni¢ przy-
czyne dotyczaca zmian organiza-
cyjnych w zakladach opieki zdro-
wotnej, zmniejszenie liczby lekarzy,
pielegniarek, poloznych oraz niedo-
boryw zakresie liczby personelu po -
mocniczego. Brak precyzyjnie sfor-
mulowanych zakresow obowiazkow,
czego konsekwencja jest wykonywa -
nie prac przynaleznym innym pra-

cownikom zespolu terapeutycznego
kosztem realizacji bezposredniej
opieki nad pacjentem przez pie-
legniarki i polozne, przekraczanie
kompetencji zawodowych, wykony -
wanie zadan przypisanych ustawo-
wo innemu pracownikowi.

Rodzaje zdarzen niepozadanych w bez-
posredniej opiece pielegniarskiej

1. Zdarzenia niepozadane zwigzane
z podawaniem lekow to jeden z najczest -
szych rodzajow zdarzen niepozadanych.
Do mozliwosci wystapienia zdarzen nie-
pozadanych zwigzanych z podawaniem
lekow naleza:
o pominiecie dawki
e bledne obliczenie dawki
e bledy podczas podawania leku
o nieodpowiednia dawkowanie leku
o techniczne bledy administracyjne.

2. Zdarzenia niepozadane zwig-
zane 7 zasobami materialnymi - s3 to
zdarzenia, ktorym mozna w znacznym
stopniu zapobiec dzieki skutecznemu
zarzadzaniu i zapewnieniu wysokiej ja-
kosci zasobdw w opiece nad pacjentem.
Przykladami takich zdarzen zwiazanych
7 zasobami materialnymi sa:

o zdarzenie niepozadane spowodo-
wane brakiem sprzetu

o zdarzenie niepozadane spowodo-
wane wadliwym sprzetem.

3. Powazne zdarzenia niepozadane
podlegajace zglaszaniu, czyli takie, kto-
re nigdy nie powinny si¢ zdarzy¢é:

1. Zdarzenia chirurgiczne - operacja
niewlasciwej czesci ciala, operacja
u niewlasciwego pacjenta, niewla-
Sciwa operacja u danego pacjenta,
pozostawienie ciala obcego w ciele
pacjenta po zabiegu, zgon pacjenta
zaliczonego do I klasy ASA - srodo -
peracyjny lub w ciagu 24 godzin.

2. Zdarzenia zwigzane z produktem
luburzadzeniemmedycznym-zgon,
lub powazne uszkodzenie pacjenta
7. zastosowaniem zanieczyszczone-
2o leku, urzadzenia lub substancji
biologicznej, niewlasciwe zastoso-
wanie urzadzenia (cewnika, drenu,
respiratora).

3. Zdarzenia zwigzane z ochrona pa-
cjenta - oddanie noworodka w nie-
wlasciwe rece, zgon lub uszkodzenie
pacjenta zwiazane z jego ucieczka
7 placowki ochrony zdrowia (nie do -
tyczy poczytalnych osob dorostych),
samobojstwo lub proba samobdjcza
w trakcie pobytu w placowce opieki
zdrowotnej.

4. Zdarzenia zwiazane 7z procesem
leczniczym - zgon lub powazne
uszkodzenie pacjenta zwigzane
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z bledem medycznym, np. podanie
niewlasciwego leku, w niewlasciwej
dawce, niewlasciwemu pacjento-
wi, niewlasciwa droga, o niewla-
Sciwej porze, reakcja hemolityczna
wskutek podania krwi lub prepa-
ratu krwiopochodnego niezgodnej
w ukladzie ABo/HLA. Zgon lub po-
wazne uszkodzenie matki zwig-
zane 7z porodem w przypadku cig-
7y malego ryzyka, prowadzonym
w  placowce opieki zdrowotnej,
zgon lub powazne uszkodzenie pa-
cjenta wskutek hipoglikemii, ktora
wystapila w czasie leczenia w pla-
cowce opieki zdrowotnej, zgon lub
powazne uszkodzenie zwigzane
7. niewykryciem hiperbilirubinemii
i niezastosowaniem odpowiednie-
2o leczenia u noworodka, odlezyny
w stadium 3 lub 4 nabyte po przy-
jeciu pacjenta do placowki opie-
ki zdrowotnej, zgon lub powazne
uszkodzenie pacjenta wskutek tera-
pii manualnej kregostupa, sztuczne
zaplodnienie z uzyciem niewlasci-
wej spermy lub niewlasciwej ko -
morki jajowe;j.

5. Zdarzenie zwiazane ze srodowi-
skiem technicznym - zgon lub
powazne uszkodzenie pacjenta
zwigzane 7z porazeniem pradem
elektrycznym  lub  oparzeniem,
upadkiem, uzyciem pasow krepu-
jacych lub poreczy ozka w trakcie
leczenia.

6. Zdarzenia kryminalne - wykony-
wanie czynnosci medycznych przez
osobe nieuprawniong, podajaca sie
zalekarza, pielegniarke, polozng lub
innego pracownika medycznego,
uprowadzenie pacjenta, napastowa-
nie seksualne na terenie placowki
ochrony zdrowia, zgon lub powazne
uszkodzenie pacjentalub pracowni-
ka wskutek fizycznego ataku na te -
renie placowki ochrony zdrowia.

Co zrobié, jesli wystapilo zdarzenie nie-
pozadane?

Nalezy pamietaé, ze wszyscy od-
powiedzialnie wykonuja swoja prace
i nikt nie ma zamiaru wyrzadzi¢ umysl-
nej szkody pacjentowi. Bezposrednio po
wystapieniu zdarzenia i podjeciu nie-
zbednych krokow, konieczne jest za-
pewnienie opieki pacjentowi, zdarzenie
powinno by¢ niezwlocznie zgloszone
w systemie zglaszania zdarzen niepo-
zadanych. Przy czym nalezy pamietac,
ze pracownik medyczny, majacy udzial
w zdarzeniu niepozadanym, takze jest
jego ofiara, ta osoba rowniez potrzebuje
pomocy. Przy analizie przyczyn, dlacze -
2o tak sie stalo, nie szuka sie odpowiedzi
na pytanie ,Kto jest odpowiedzialny?”
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nie szuka si¢ tez osoby, tzw. kozta ofiar-
nego. Nalezy si¢ skoncentrowac wylacz -
nie na aspektach takich, jak organizacja
pracy, zachodzace procesy, komunikacja
i sprzet, defekty lub stabe punkty, ktore
doprowadzily do zdarzenia niepoza-
danego. Analize przyczyn zrodlowych
przeprowadza zespol powolywany przez
dyrekcje, ktory zostaje rozwiazany po
ukonczeniu i zatwierdzeniu analizy.
Odpowiedzialnos¢ za wystapienie zda-
rzenia niepozadanego ponosi szpital
W znaczeniu, jakie nadaje temu termi-
nowi ustawa o dzialalnosci leczniczej
wobec pacjenta lub jego spadkobiercow.
Bezposredni sprawca zdarzenia - pra-
cownik opieki zdrowotnej - nie pono-
si odpowiedzialnosci z tytulu zdarzen
medycznych, chociaz moze odpowiadac
7 tytulu odpowiedzialnosci cywilnej, je-

7eli zostana spelione przestanki oraz
odpowiedzialno$ci pracowniczej.
Konkluzja

Niezwykle istotnym dla poprawy
bezpieczenstwa pacjenta jest wdrozenie
rejestrowania i ewaluacji zdarzen niepo-
zadanych. Identyfikacja obszarow pro-
blemowych i dzialania obnizajace ryzyko
zagrozenia dla pacjentow.

Pracownicy medyczni powinni zna¢
przyczyny zdarzen niepozadanych, wie-
dzie¢ jak ich unika¢, umie¢ komuniko-
wac z pacjentami i ich bliskimi, uczy¢
sic na bledach (wlasnych i cudzych),
aktywnie poszukiwa¢ bledow ukrytych
w systemie ochrony zdrowia. Swoj arty -
kul zakoncze sentencja Arthura Bloom -
fielda ,Istnieja pacjenci, ktorym nie mo-
zemy pomoc; nie ma takich, ktorym nie
mozemy zaszkodzic” (m]
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Opinia prawna
Dzial merytoryczny Naczelnej Izby Pielegniarek i Poloznych wyjasnia

Czy pracodawca moze ..nie uznac¢” podniesienia kwalifikacji zawodowych przez pielegniarke

lub polozng?

W zwigzku z Panstwa watpliwoscia-
mi i pytaniami dotyczacymi zasadnosci
twierdzenia pracodawcow, iz podnosze -
nie kwalifikacji zawodowych odbywa sie
wylacznie 7z inicjatywy pracodawcy albo
za zgoda pracodawcy, systematyzujemy
dla Panstwa aspekt prawny podnoszenia
kwalifikacji zawodowych przez piele-
gniarke i polozna w Polsce.

Przepis ogolny art. 17 kodeksu pracy
przewiduje, ze ,Pracodawca jest obo-
wigzany ulatwia¢ pracownikom podno-
szenie kwalifikacji zawodowych”,

Szczegolowe przepisy ww. zasady
zawarte w art. 1031-1036 kodeksu pracy
przewiduja dwie mozliwosci podnosze-
nia kwalifikacji przez pracownika:

1. Jezeli nauka podejmowana jest
7 inicjatywy pracodawcy lub za jego
zgoda, pracownikowi przystuguja:
platne urlopy szkoleniowe, platne
zwolnienia z calosci lub czesci dnia
pracy oraz ewentualne inne swiad-
czenia dodatkowe przyznane przez
pracodawce.

2. W przypadku, gdy kwalifikacje sa
podnoszone bez inicjatywy i bez
zgody pracodawcy, pracodawca
moze przyzna¢ pracownikowi urlop
bezplatny lub zwolnienie z calosci
lub czesci dnia pracy bez zachowa-
nia prawa do wynagrodzenia, na za-
sadach okreslonych pomiedzy pra-
codawcg a pracownikiem.

NACZELNA IZBA '
PIELEGNIAREK | POLOZNYCH

7. powyzszego wynika, ze pracownik
moze podnosi¢ kwalifikacje zawodowe
7 wlasnej inicjatywy, bez zgody praco-
dawcy i na wlasny koszt, nie wiaza sie
jednak z tym obowigzki pracodawcy ta-
kie jak zwolnienia z wykonywania pracy,
wynagrodzenie czy finansowanie itp.

Obowigzek stalego podnoszenia
kwalifikacji zawodowych jest obowigz-
kiem wynikajacym z przepisow szcze-
golnych, cechujacym zawody regulowa -
ne, w tym pielegniarki i poloznej.

Pielegniarka i polozna maja obowia -
zek statego aktualizowania swojej wiedzy
i umiejetnosci zawodowych oraz prawo
do doskonalenia zawodowego w roznych
rodzajach ksztalcenia podyplomowego
(art. 61 ust. 1 ustawy o zawodach piele-
gniarki i poloznej). Ksztalcenie takie od-
bywa si¢ na podstawie skierowania pra-
codawcy lub bez.

Urlop szkoleniowy w wymiarze do
6 dni roboczych rocznie, platny wedlug
zasad jak przy obliczaniu wynagrodze-
nia za urlop wypoczynkowy, przystuguje
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takze pielegniarce i poloznej, ktora za-
mierza odby¢ ksztalcenie podyplomowe
bez skierowania pracodawcy (art. 61a
ust. 4 ustawy o zawodach pielegniarki
i poloznej).

Tak wiec podnoszenie kwalifikacji
zawodowych w przypadku pielegniarek
i poloznych nie odbywa si¢ jedynie z ini-
cjatywy i za zgoda pracodawcy lub bez
nich, na podstawie kodeksu pracy, ale
takze na podstawie przepisow szcze-
golnych ustawy o zawodach pielegniarki
i poloznej, z ktorych wynika, ze ww.
nauka jest ich prawem i obowigzkiem,
a pracodawca jest zobowigzany m.in. do
udzielenia urlopu szkoleniowego w wy -
miarze do 6 dni roboczych rocznie.

Ponadto okoliczno$¢ podniesienia
kwalifikacji przez pracownika (za zgoda
lub bez zgody pracodawcy, na podstawie
skierowania Iub bez niego) nie ma wply -
wu na ich uznanie lub nie przez praco-
dawce i uprawnienia z nich wynikajace,
poniewa? jest to fakt obiektywny.

(m]
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SYMBOLE PIELEGNIARSKIE

Te pozornie zwyczajne przedmioty maja ukryty, glebszy sens. Nalezy do nich nie tylko czepek
piel¢gniarski czy lampka oliwna...

Autor tekstu: lic. pielegniarstwa Kinga Jurczyk, lic. pielegniarstwa Zuzanna Jablonska, dr n. med. Agata Kulikowska,
czlonkinie zespohu historycznego OIPIP w Bialymstoku

Wedhig encyklopedii PWN symbol
|z gr. symbolon] jest motywem badz row -
niez zespolem motywow, bedacym zna-
kiem tresci nie ujawnionych bezposred-
nio, a jedynie sugerujacych ich ustalone
i zaakceplowane znaczenie. Towarzyszy
ludzkosci we wszelakiej postaci juz od
zarania dziejow czy to w formie obra-
zu, czy tez muzyki. Posiadanie wlasnych
symboli danej grupy zawodowej pozwa-
la na podkreslenie jej roli w spoleczen -
stwie, a takze podkreslenie prestizu. Nic
wiec dziwnego, 7Ze w pielegniarstwie one
rowniez wystepuja. Osobami z duzym
wkladem w porzadkowanie terminologii
symboliki pielegniarstwa mialy: Jolanta
Gorajek-Jozwik, ktora opracowala na-
stepujace hasla: ,pielegniarski czepek’,
wpielegniarski  mundur’ ,pielegniar -
ski hymn™ i ,symbole pielegniarstwa’,
zamieszczone w ,Przewodniku ency-
Klopedycznym dla pielegniarek’, oraz
Krystyna Lukasz, ktorej publikacja ,Ma-
terialy pomocnicze do organizowania
tradycyjnych uroczystosci zawodowych
w szkolach pielegniarskich i poloznych”
stanowi istotne zrodto informacji na ten
temat. Jezeli zas chodzi o same symbole,
to sa to pozornie zwyczajne oraz prak-
tyczne przedmioty, majace ukryty, gleb-
szy sens pozwalajacy z duma utozsamiac
sie z zawodem.

Czepek pielegniarski

Jest to tradycyjne, owalne nakrycie
glowy w kolorze bialym noszone przez
pielegniarki. Przez jego srodek prze-
biega czarny (w przypadku poloznych -
czerwony), poziomy pasek Iub wstazka
o szerokosci 2 cm. Na przestrzeni lat
mozna bylo wyrozni¢ trzy rodzaje
czepkow: okragle, motylki oraz czepki
7 granatowym welonikiem, ktory byt do -
czepiany w celach reprezentacyjnych.
Pod wrzgledem funkcjonalnym mialy
one shuzy¢ zabezpieczeniu wlosow, zas
w ujeciu symbolicznym oznaczaly poko-
re i gotowos¢ do niesienia pomocy dru-
giemu czlowiekowi.

Po raz pierwszy pielegniarki na-
lozyly czepki w szpitalu Bellevue (USA)
w roku 1876. W Polsce pojawily sie do -
piero w 1911 r. wraz z zalozeniem Kra-
kowskiej Szkoly Zawodowych Pielegnia -

rek Stowarzyszenia Panien Ekonomek.
Najwczesniejsze modele okrywaly cala
glowe, jednak z czasem zaczely one ule-
gac licznym modyfikacjom, a niezmien-
ny pozostal wylacznie ich bialy kolor.
Czepki powstajacych pozniej szkol pie-
legniarskich roznily sie miedzy soba np.
wysokoscia wylogow i ich zakonczeniem,
wielkoscia, zdobieniem, proporcjami czy
materialem, z ktorego je wykonywano.
Stanowily one rowniez oznake przyna-
leznosci do okreslonej uczelni, symbol
pozwalajacy odrozni¢ pielegniarke od
reszty personelu medycznego, a takze
byt to powod do dumy dla kazdej absol -
wentki.

Uczennice szkol  pielegniarskich
otrzymywaly swoje czepki podczas uro-
czystosci  zwanej czepkowaniem. Na
poczatkowo nieprzyozdobione niczym
nakrycie glowy nakladano nastepnie
czarne, aksamitne paski, oznaczajace
range zawodowa i stopien wtajemni-
czenia zawodowego. Czepek stanowil
niezbedny element ubioru pielegniar-
ki az do roku 1990, kiedy to Naczelna
Rada Pielegniarek i Poloznych zniosta
ten obowigzek na rzecz identyfikatora
przypinanego do munduru. Weiaz pozo -
stawiono jednak ten symbol jako czesc
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stroju uroczystego. Wzor czepka pojawia
sie za$ na wielu podrecznikach, ksigz-
kach i pismach naukowych o tematyce
pielegniarskiej lub wlogo organizacji za -
wodowych. Jest rowniez noszony w po -
staci przypinki.

Mundur pielegniarski

Jest to zestaw odziezy, w sklad kto -
rego wchodzi czepek, fartuch z szarego
plotna, bawet (bialy fartuch krzyzowy),
peleryna sukienna oraz trzewiki. Wzor
stroju byt dawniej zwigzany z krojem ha -
bitu zakonnego, jak rowniez moda obo-
wigzujaca w danym okresie historii. Mial
on potrojne znaczenie: praktyczne, jakim
byta ochrona przed zanieczyszczeniami;
estetyczne, czyli podkreslenie czysto-
Sci stroju; oraz symboliczne — ubdstwo,
integracja spolecznosci pielegniarskiej
i gotowosc do stuzby Bogu i blizniemu.

Pierwsze przestanki o ujednolice-
niu ubioru kobiet sprawujacych funkcje
opiekunczo-pielegnacyjne pochodza
7 literatury czasow wczesnego chrzesci-
janstwa. Dokladny jego opis, choc jeszcze
nie okreslany mianem munduru, pojawil
sie jednak dopiero w1633 r. — siostry sza -
rytki ze Zgromadzenia Siostr Milosier-
dzia, zajmujace sie chorymi, nosily szare
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suknie z szerokimi rekawami oraz biate
chusty na glowach. Z uptywem lat szkoly
piclegniarskie zaczely wprowadzaé za-
sade jednakowej garderoby uczennic.

W Polsce stroj pielegniarek, wzo-
rowany na modelu amerykanskim, po-
jawil si¢ na poczatku XX w. i sktadat sie
z bawelianej sukni z dhugimi rekawami,
mankietami i usztywnianym kohierzem,
jak rowniez fartucha z bawetem, pele-
ryny do polowy uda, czepka, pantofli na
niskim obcasie oraz ponczoch w tym sa-
mym kolorze. Niektore szkoly wprowa -
dzaly jednak wlasne projekty mundurow
studentek. Wzory te z biegiem lat ule -
galy wielu modyfikacjom wynikajacym
7 potrzeby poprawy ich funkcjonalnosci,
rozwojem wiedzy o zakazeniach, jak tez
zmianami w panujacej modzie. Przepro-
jektowaniu ulegly kolnierze, skrocono
dhugos¢ rekawow oraz zakazano nosze-
nia bizuterii w pracy. W okresie wojen -
nym do munduru dodawano symbole
czerwonokrzyskie, a wymaganym wypo -
sazeniem stal si¢ np. przypinany zegarek
z sekundnikiem.

Kwestia ubioru pielegniarek za-
czela byé regulowana prawnie w roku
1935, kiedy w Ustawie o pielegniarstwie
pojawil sie zapis o wprowadzeniu wzo-
row mundurow pielegniarskich. Z kolei
w Zarzadzeniu Ministra Zdrowia i Opie -
ki Spolecznej 7 1977 r. wymieniony zostal
sktad obowiazujacego stroju: ubranie
dwuczesciowe, sukienka, fartuchy bialy
i krzyzowy, polbuty tekstylne, trzewiki
profilaktyczne, peleryna sukienna oraz
czepek. Pod koniec XX w. mundur za -
czal by¢ zastepowany odzieza ochronna
zgodna z zasadami BHP lub tez garson-
kami i garniturami. Obecnie najbardziej
popularne sa specjalistyczne uniformy
medyczne, ktore cechuje duza funkcjo-
nalnos¢ i wygoda, a wymagana niegdys
biel wypierana jest przez inne kolory.

Hymn piel¢gniarski

Jest to uroczysta piesn, najczesciej
wykonywana jako utwor czterozwrot -
kowy w czasie ceremonii zawodowych.
Jednym z jej znaczen jest wartoSciowanie
postrzegania chwalebnych czynow pie-
legniarek i ich humanitarnych wartosci,
podkreslanie zastug dla narodu, wielkiej
odpowiedzialno$ci  oraz zapewnienie
0 poltrzebnosci tej profesji. Drugim zas
- tworzenie przywigzania do wykony-
wanego zawodu, integracja Srodowiska
i zjednoczenie pielegniarek podczas
wspolnego spiewania, dzicki czemu
mozliwa jest efektywna praca grupo-
wa i oddanie si¢ obowigzkom z nalezyta
wrazliwoscia, przychylnoscia i empatia.

Muzyke i tekst pierwszego hymnu
napisal w 1935 . Jan Kielarski na zlecenie
Polskiego Czerwonego Krzyza. Na prze -

strzeni lat byl on pozniej wielokrotnie
modyfikowany zarowno pod wzgledem
tresci, jak i melodii, jednak jego przesta-
nie pozostawalo jednakowe. Po wojnie
zmian dokonata m.in. Danuta Sobolew -
ska, ktora odtworzyla tekst hymnu, aby
podkresli¢ postannictwo i role pielegnia-
rek wlatach 1948-1949. Kolejna adaptacja
stow, tym razem do muzyki Chamerskie -
20, nastapila dzieki Malgorzacie Lisow-
skiej, co zostalo zaakceptowane przez
Polskie Towarzystwo Pielegniarskie.
Modyfikacje dotyczyly gldéwnie odniesie -
nia si¢ do krwawych czasow wojennych
oraz. wyrazenia nadziei na nastanie po-
koju w przysziosci. Ostateczna, obowia -
zujacawersja zostala zatwierdzona przez
PTPw 1989 1.

Pierwsza wersja hymnu:

~Hymn Pielegniarek PCK”

Przed majestat idziemy cierpienia

7. wiekuistym dobroci sztandarem

7. nami wielka jest moc wszechistnienia
7. nami slowo - co walecznym I$ni cza-
rem

Krwig zalane doliny i gory

Juz widzialy siostr biatych tysiace

Ile juz z nich przeniosto tortury?

Ile padlo ratujac ginacych

Niech $wiat caly si¢ burzy i wali,

Niech grom w gromy uderza, szaleje,
Sta¢ bedziemy u naszych szpitali

jak nie zgaste cierpiacych nadzieje

Ostateczna wersja hymnu:

~Hymn Pielegniarek”

W Swiat niesiemy swe serca gorace
Najpiekniejsza glosimy idee

Aby ludziom da¢ pokoj i stonce

By cierpigcym przywroci¢ nadzieje.

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

I ofiarnie swq stuzbe pemily.

W shuzbie naszej przodowac bedziemy
Dla Ojczyzny - Jej dobra pracowac

A gdy trzeba i ginac bedziemy

Aby zycie czlowieka ratowac.

My nie chcemy, ni wojen, ni bojow
Dos$¢ krwi bratniej i ofiar faszyzmu
My jestesmy siostrami pokoju
Stuzy¢ checemy idei humanizmu.

Lampa Nightingale

Jest to lampka oliwna, ktora w cza -
sie wojny krymskiej postugiwata sie Flo-
rence Nightingale, dogladajac chorych
i rannych zomierzy. Symbolizuje ona
opieke pielegniarska jako zrodlo nieza-
wodnosci oraz wiedzy, ale takze ciepla
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i zyczliwosci okazywanej pacjentom bez
wzgledu na pore dnia. Poprzez nawia-
zanie do tworczyni nowoczesnego pie-
legniarstwa ma rowniez znaczenie inte-
gracyjne i personalistyczne.

Wizerunek Florence z lampa roz-
jasniajaca mrok (okreslanej tez mianem
~damy z lampka”) przedstawiany jest
w celu podkreslenia jej godnych najwyz-
szego uznania spolecznego cech osobo-
wosci. Podobizna Nightingale widnieje
m.in. na obrazach, rysunkach, znacz-
kach pocztowych, witrazach kosciolow,
medalach, dyplomach, pismach, przy-
pinkach szkol pielegniarskich czy po-
mnikach. Lampka i plomien znajduje si¢
tez w logo Miedzynarodowej Rady Pie -
legniarek. Fizycznie symboliczna lampa
oliwna zapalana jest podczas najwiek-
szych uroczystosci pielegniarskich jako
miedzynarodowy symbol tej grupy za-
wodowe;j.

Biale serce na granatowym tle

Jest to uniwersalny symbol piele-
gniarstwa, jak tez wszystkich osob wyko -
nujacych ten zawod przedstawiony przez
Miedzynarodowa Rade Pielegniarek
w2003 1. Reprezentuje on opiekunczosc,
humanitaryzm, wiedze oraz duchowosc
profesji. Biel stanowi baze wszelkich in-
nych barw - jest to wyraz pielegniarskiej
tolerancji i akceptacji wszystkich ludzi,
bez wzgledu na ich wiek, narodowosc,
rase, orientacje, wyznanie itp. Kolor ten
kojarzy si¢ rowniez z piclegnowaniem,
higieng, troska i komfortem. Granat
z kolei zwigzany jest ze sposobem ozna -
czenia osoby pelnigcej funkcje opiekuna
lub sanitariusza. Ksztalt serca wskazuje
za$ na centralne miejsce humanitaryzmu
w zapewnianiu opieki pielegniarskiej.

Znaczenie symboli we wspolezesnym
swiecie

Symbole zawsze byly ludziom po-
trzebne, zarowno w przesziosci, jak
i wspolczesnie. Analizujac historie pie-
legniarstwa (XIX-XX wiek) oraz aktualng
sytuacje zawodu, mozna wrecz powie-
dzie¢, ze to wlasnie tradycje i symbolizm
nas uksztaltowaly. A cho¢ wspolczesnie
zaczyna sic je traktowa¢ jako zbedne
oraz bedace przezytkiem, wrecz niewy-
godnym reliktem przeszlosci, to ich brak
mialtby katastrofalne wrecz konsekwen -
cje dlapielegniarstwa. Utrudnialby prze -
kaz informacji zarowno wewnatrz grupy
zawodowej, jak i jej wymiany z innymi
grupami oraz calym spoleczenstwem.
Zaburzalby rowniez proces socjalizacji
pielegniarek, a co za tym idzie, przyj-
mowania wartosci dla nich charaktery-
stycznych, a uksztaltowanych przez po-
kolenia. Dlatego warto dba¢, by wiedza
o znaczeniu symboli powoli nie zamie-



18

Praktyka zawodowa

rala we wspolczesnym Swiecie, a wrecz
przeciwnie, pamie¢ o nich byla starannie
pielegnowana przez mtodsze pokolenia.

Pismiennictwo

1. Lkukasz K.: Materialy pomoc-
nicze do organizowania tradycyjnych
uroczystosci zawodowych w szkolach
pielegniarskich i poloznych. Warszawa,
CKMSKM 1983.

2. Zarzycka D,  Dobrowolska
B, Slusarska B. Symbole i ceremonie
zawodowe pielegniarstwa — relikt prze -
szlosci czy wartosc zawodowa? Problemy
Pielegniarstwa. 2000; 17 (1): 54-62.

3. Gibas B., Debska G.: Zasadno$¢
tradycji i symboliki we wspolczesnym
pielegniarstwie [online], Krakow, Akade -
mia im. Andrzeja Frycza-Modrzewskie-
20, Wydzial Zdrowia i Nauk Medycznych,
|dostep: 30.10.2023]: (m]
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Promocja zdrowia psychicznego
— zacznijmy od siebie

Wyniki badan dotyczacych obciazenia psychicznego pokazuja, ze pielegniarki sa w duzym
stopniu narazone na stres. Mobilizuje nas do dzialania, ale bywa toksyczny.
Trzeba nauczy¢ sie sobie z nim radzic...

Autor tekstu: dr n. zdr. Jolanta Krasnicka - Przewodniczaca ZO PTP w Bialymstoku

Zgodnie z realizowanym projektem
pt. ,Upowszechnianie wiedzy z zakre-
su promowania zdrowia psychicznego
i przeciwdzialania wypaleniu zawodo-
wemu pielegniarek” czlonkowie Pol-
skiego Towarzystwa Pielegniarskiego
wBialymstokuwzieli udzialw 2-dniowym
pobycie w Jaswilach, 50 km na polnoc od
Bialegostoku, w poblizu rzeki Biebrzy
i Biebrzanskiego Parku Narodowego.

W Domu Warsztatowym odbyly sie
zajecia z jogi obejmujace ¢wiczenia od-
dechowe, ¢wiczenia ,zdrowy kregostup’,
¢wiczenia relaksacyjne lacznie z wykla -
dami. Zajecia prowadzili Grzegorz i Ka-
rolina Niescier. Dziekujemy dr hab. Ma -
tyldzie Sierakowskiej i dr n. med. Beacie
Olejnik za organizacje wyjazdu.

Projekt Upowszechnianie Wiedzy
7 Zakresu Promowania Zdrowia Psy-
chicznego i Przeciwdzialania Wypaleniu
Zawodowemu Pielegniarek dofinanso-
wany jest przez Urzad Marszatkowski
w Bialymstoku - Departament Zdrowia.

27.10.2023 1. odbyly si¢ rowniez
warszlaty Grupy Balinta, o realizacje
ktorych poprosiliSmy certyfikowane -
2o trenera Grup Balinta - dr hab. Ewe
Ruzyczke-Wilczek, prof. Krakowskiej
Akademii im. Andrzeja Frycza Modrzew-
skiego, kierownika Katedry Psychologii
Zdrowia. Grupa Balinta to stosowana od
lat metoda pomagajaca lekarzom, piele -
gniarkom i przedstawicielom innych za-
wodow ,pomocowych” w radzeniu sobie
7 zawodowym stresem i zapobiegajaca
wypaleniu zawodowemu. Kazdemu z nas
zdarzaja sie w pracy sytuacje, ktore wy -
tracaja z rownowagi, ztoszcza lub skut-
kuja poczuciem bezsilnosci, a jesli trwaja
dlugo - zabieraja energie i rados¢ zycia,
prowadzac do wypalenia zawodowego.
Podczas warsztatow pracowalysmy nad
jedng z trudnych relacji pielegniarka—
pacjent. Bylo duzo emocji, ale tez pozy-
tywnej energii.

y ) g O
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ZDROWIE PSYCHICZNE
- MAMY DO NIEGO PRAWO

Haslem Swiatowego Dnia Zdrowia Psychicznego w 2023 roku ..Zdrowie psychiczne jest
powszechnym prawem czlowieka”. Prawem, ktore wymaga wi¢kszej uwagi i wsparcia.

Autor tekstu: dr n. med. Nadzieja Solowiej - Konsultant wojewodzki w dziedzinie pielegniarstwa psychiatrycznego

Swiatowa Organizacja Zdrowia de-
finiuje zdrowie jako dobrostan fizyczny,
psychiczny i spoleczny czlowieka, jak
rowniez zdolnos$¢ do rozwoju i samore -
alizacji, zycia w poczuciu wlasnej warto -
Sci i odpowiedzialnosci.

Ustawa o ochronie zdrowia psy-
chicznego, jako podstawowy akt prawny
regulujacy kwestie zwigzane z ochrong
zdrowia psychicznego, w swoich zapi-
sach okresla zdrowie psychiczne jako
fundamentalne dobro osobiste czlowie-
ka, a ochrona praw osob z zaburzenia-
mi psychicznymi nalezy do obowiazkow
panstwa. Kazda osoba ma prawo do
ochrony przed zagrozeniami zdrowia
psychicznego, prawo do opieki na naj-
WyZszym poziomie oraz prawo do wol-
nosci, niezaleznosci i wlaczenia do spo-
leczno$ci. Swiatowa Federacja Zdrowia
Psychicznego zwraca uwage, iz na caltym
Swiecie osoby cierpiace na choroby psy-
chiczne nadal spotykaja si¢ z dyskrymi-
nacja, naruszaniem praw czlowiekaiwy -
kluczenia z zycia spolecznego.

Swiatowy Dzien Zdrowia Psychicznego

Obchodzony jest 10 pazdziernika od
1992 roku. Zostal zapoczatkowany jako
coroczna dzialalnosé¢ Swiatowej Fede-
racji Zdrowia Psychicznego. Jego celem
jest podniesienie swiadomosci na temat
kwestii zwigzanych ze zdrowiem psy-
chicznym oraz zmobilizowanie wysitkow
narzecz jego wspierania.

7. tej okazji Samodzielny Publiczny
Psychiatryczny Zaklad Opieki Zdrowot-
nej w Choroszczy wspolnie z Okregowa
1zba Pielegniarek i Poloznych w Biatym -
stoku wramach Podlaskiego Forum Psy-
chiatrycznego zorganizowal konferencje
..Zdrowie psychiczne - srodowisko tera-
pii” Patronat Honorowy nad wydarze -
niem objal marszalek wojewodztwa pod -
laskiego Marszalek Artur Kosicki.

Dzien ten byl okazja do wymiany
doswiadczen z zakresu opieki nad pa-
cjentem oraz zagrozeniami zdrowia psy-
chicznego w spoleczenstwie, a zwlaszcza

w pracy personelu medycznego. Rozmo -
wy o lym, co jeszcze nalezy zrobic, aby
odpowiednia opieka nad zdrowiem psy-
chicznym stata sie bardziej dostepna.

Spotkanie zlozone bylo z czesci wy-
kladowej oraz panelu dyskusyjnego, na
ktorym podjeto dwa wazne tematy: po-
ruszano zagadnienia dotyczace wypale-
nia zawodowego i metod radzenia sobie
7 sytuacja stresujaca oraz podsumowano
funkcjonowanie centrow zdrowia psy-
chicznego w ramach pilotazu.

Wsrod prelegentow oraz paneli-
stow udzial wzielo wielu znakomitych
specjalistow i autorytetow w dziedzinie
psychiatrii oraz dyrektorow i kierow -
nikow placowek zwigzanych z ochrona
zdrowia psychicznego. Zagadnienia po-
ruszane na konferencji to na przyklad:
Apetyt na zdrowie psychiczne wygloszo -
ny przez Kierownika Kliniki Psychiatrii
w Bialymstoku profesora dr hab. n. med.
Napoleona Waszkiewicza, czy Prze-
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Fdrowie psychiczne —
unidemmloqla_ zapunneganle_
profilakiyka

miany w opiece psychiatrycznej, ktore
przedstawila Konsultant Wojewodzka
w dziedzinie psychiatrii dr hab. n. med.
Beata Galinska-Skok. Wsrod tematow
poruszonych w czesci wykladowej nie
moglo zabraknac zagadnien zwiazanych
7 pielegniarstwem psychiatrycznym,
omowionych przez dr n. med. Damiana
Czarneckiego, Konsultanta Krajowego w
dziedzinie pielegniarstwa psychiatrycz-
nego, dr Bozene Kosinska, Pielegniarke
Naczelna Szpitala Psychiatrycznego w
Radomiu oraz profesor dr hab. Ewe Wil -
czek-Ruzyczka, Kierownik Katedry Psy-
chologii Zdrowia Krakowskiej Akademii
im. Andrzeja Frycza Modrzewskiego, Li-
derem Grup Balinta.

Podsumowanie konferencji doty-
czacej problemow zdrowia psychiczne -
2o odbylo sie na panelu dyskusyjnym w
ktorym moderatorami byly dr n. med.
Justyna Solowiej-Chmiel i dr Kamila
Biernacka.
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Narodowy Program Ochrony Zdrowia
Psychicznego na lata 2023-2030

Okresla  dzialania ksztaltowania
wlasciwych postaw wobec 0sob z zabu-
rzeniami psychicznymi w szczegolnosci,
zrozumienia, akceplacji, Zyczliwosci,
a takze zapobiegania ich dyskryminacji.
Zapewnienie kompleksowej i dostepnej
opieki zdrowotnej i pomocy niezbed-
nej do zycia w srodowisku rodzinnym
i spolecznym. Dzialania zapobiegawcze
w zakresie ochrony zdrowia psychicz-
nego przede wszystkim powinny byc
skierowane do dzieci, mlodziezy, osob
starszych i 0sob znajdujacych sie w sytu-
acjach stwarzajacych zagrozenie dla ich
zdrowia psychicznego.
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Obecna sytuacja epidemiczna oraz
okres pandemii Covid-19 i zwigzane
z tym zmiany w funkcjonowaniu spo-
lecznym wplynely znaczaco na nasze
samopoczucie. W zyciu czlowieka nie
ma wolnego okresu od zagrozen zdro -
wia psychicznego. Ciagle narazenie na
chroniczny stres, przemeczenie , napie -
cie, nieprawidlowa komunikacja , brak
wsparcia w sytuacjach trudnych i po-
wtarzajace sie, niepokojace informacje
pogarszaja tylko nasz stan psychiczny.

Jak zadba¢ o swoje zdrowie psy-
chiczne? Tak jak o kazdy inny aspekt
swojego organizmu. W pierwszej kolej -
nosci nalezy zadbac o swoje zdrowie fi-
zyczne — nalezy odzywiac sie prawidlo-

wo, zadba¢ o odpowiednig dlugosc¢ snu
i aktywnos¢ fizyczng. Rowniez poprawe
komunikacji z bliskimi (wspolpracowni-
kami), rozmowa o problemach i nietlu-
mienie emocji pozwala na utrzymanie
rownowagi zdrowia psychicznego. Na-
lezy unika¢ radzenia sobie ze stresem
i rozwigzywania problemow za pomoca
alkoholu i innych uzywek.

Oparcie spoleczne polega w szcze -
golnosci na podtrzymywaniu i roz-
wijaniu umiejetnosci niezbednych do
samodzielnego, aktywnego Zycia, orga-
nizowaniu w srodowisku spolecznym
pomocy ze strony rodziny, innych osob,
grup, organizacji spolecznych i instytu-
Cji.

od lewej mgr Krzysztof Szeweluk Dyrektor Samodzielny Publiczny Psychiatryczny Zaklad
Opieki Zdrowotnej im. dr. Stanistawa Deresza w Choroszczy

Prof. dr hab. n. med. Napoleon Waszkiewicz kierownik Kliniki Psychiatrii Uniwersytetu
Medycznego w Bialymstoku

d

Pracownicy Samodzielnego Publicznego Psychiatrycznego Zakladu Opieki Zdrowotnej im. dr. Stanistawa Deresza

w Choroszczy
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od lewej dr n. med. Nadzieja Solowiej Przelozona Piclegniarek
prof. KAAFM dr hab. Ewa Wilczek-Ruzyczka
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Swiety

Lukasz
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- Patron Stluzby Zdrowia

Co roku od lat 9o. XX wieku 18 pazdziernika obchodzimy w bialostockiej katedrze uroczyscie
Patronalne Swigto Pracownikow Lecznictwa. Z tej okazji zachecam czytelnikow do odkrycia
postaci sw. Lukasza - tak odleglej, ale zarazem tak bliskiej nam poprzez swoje dziela.

Autor tekstu: ks. mgr Marek Gryko - Kapelan Uniwersyleckiego Dzieciecego Szpitala Klinicznego w Bialymstoku,
Archidiecezjalny duszpasterz stuzby zdrowia

Aby przyblizy¢ Panstwu postac sw.
Lukasza, postuze sie opracowaniem
znanego wloskiego kardynata biblisty
Gianfranko Ravasiego, ktory wskazuje,
ze w koncowych pozdrowieniach listu
do Kolosan $w. Pawel mowi o ,Lukaszu
umilowanym lekarzu’, natomiast wkrot -
kim pismie Pawlowym do Filemona jest
on okreslony po prostu jako ,wspolpra-
cownik” apostola w misyjnym zaangazo -
waniu. Pawel wyznaje w Drugim LiScie
do Tymoteusza, ze ma u swego boku
tylko Lukasza, wiernego przyjaciela. Jest
wiec lekarzem, ale przede wszystkim
ewangelista, autorem najdhuzszej z czte-
rech Ewangelii, zlozonej z az 19 404 slow
greckich, najbardziej wyszukana i zroz-
nicowana pod wzgledem stylistycznym
i jezykowym (jego slownictwo obejmuje
2 055 roznych stow).

Legenda glosi, ze byl malarzem,
tworcg przede wszystkim ikon maryj-
nych.

Ta tradycja rozkwitla na Wscho -
dzie w VI wieku, kiedy to pewien autor
chrzescijanski stwierdzil, ze z Jerozoli-
my zostal wystany do Konstantynopola
7 portretem Matki Jezusa, okreslonym
po grecku jako Hodigitria, czyli Maryja
Lprzewodniczka na drodze do Chrystu-
sa7 namalowanym przez ewangeliste.
Sw. Augustyn stwierdzil, 7e .oblicze
Maryi jest nam nie znane’, ale tradycja
cieszyla sie wielkim powodzeniem, da-
jac poczatek tak zwanym ,Madonnom
Lukasza” Przykladem jest ta czczona w
bazylice Matki Bozej Wiekszej w Rzymie
7 tytutem Salus populi Romani, Madon-
na della Guradia w Bolonii, czy tez inne
.Czarne Madonny”, by wspomnie¢ tu te
w Czestochowie.

W rzeczywistosci najpiekniejsze wi-
zerunki Matki Bozej zostawil nam kEu-
kasz w swojej Ewangelii oraz w drugim
swoim dziele, czyli ,Dziejach Apostol-
skich? portrecie poczatkow Kosciola,
kierowanego przez Piotra i Pawla, odda-
nego gloszeniu stowa Chrystusa i goto-
wego do swiadectwa bez zastrzezen, az

po wylanie krwi, co stalo sie w przypad -
ku pierwszego meczennika Szczepana.

Lukasz lekarz. Zatrzymajmy sie na
razie na profilu Lukasza, tak jak nam go
przekazala pozniejsza tradycja. W styn-
nym Kanonie Muratoriego, nazwanym
tak od nazwiska jego odkrywcy, historyka
Ludwika Antoniego Muratoriego, doku-
mencie przechowywanym w Bibliotece
Ambrozjanskiej w Mediolanie i zawiera-
jacym komentowany wykaz ksiag biblij -
nych uznawanych za takie przez Kosciol
Rzymski okolo 170-180 r., tak mowi sie
o trzecim ewangeliscie: ,Lukasz, lekarz,
po Wniebowstapieniu Chrystusa zostal
wrziety przez Pawla jako towarzysz jego
wedrowek; napisal on pod swoim imie-
niem, ale opierajac si¢ na innych glo-
sach, Ewangelie. On jednak nie widzial
Panaw ciele i rozmiescil wydarzenia we -
dlug tego, jak moglje przesledzic¢, rozpo-
czynajac swoja relacje od narodzin Jana’
Pewnego rodzaju bogaty w szczegoly
dowod tozsamosci Lukasza podaje nam
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natomiast starozytna przedmowa grec-
ka do Ewangelii (ktora i tak ma juz swoj
wspanialy prolog poswiecony blizej nie
znanemu ,dostojnemu Teofilowi”), tekst
apokryficzny wypracowany w II wieku:
JLukasz, syro-antiochenczyk, z zawodu
lekarz, zostal uczniem apostolow, towa-
rzyszyl Pawlowi az do jego meczenstwa,
idac za Panem bez rozproszen, niezo-
naty, bez dzieci, zmarl w Beocji (Grecja)
w wieku 84 lat, pelen Ducha Swietego”
Choc nie mozna by¢ pewnym wszystkich
podanych tutaj informacji, to jednak nie
ulega watpliwosci, ze Lukasz nalezy do
drugiego pokolenia chrzescijanskiego,
pochodzi ze s$rodowiska poganskiego
i zaangazowal sie w dzielo misyjne
7 Aposlolem Narodow, olwierajac sie na
grecko-rzymski swiat, rowniez poprzez
swoje dwa dziela literackie.

Wazne jest natomiast przesledze-
nie whasnie tych dwoch pism, ktore sa
prawdziwym dziedzictwem duchowym
ewangelisty. Ewangelia ma swoj bar-
dzo oryginalny uklad, rowniez w samym
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watku narracyjnym dotyczacym  zy-
cia Chrystusa. Na przyklad sugestywne
sa dwa poczatkowe rozdzialy mowiace
onarodzinachidziecinstwie Jana Chrzci-
ciela i Jezusa, stronice pelne teologii,
ktore jednak okazaly sie fascynujace tak-
7e ze wzgledu na historie sztuki i trady-
cje ludowa, ktore patrza ze szczegolnym
upodobaniem na obecnos¢ Maryi, Matki
Jezusa, tak iz niektorzy nawet sugero-
wali zaleznos¢ Lukasza od Niej w kwestii
pewnych informacji zawartych na tych
stronicach. Zaskakujace jest takze samo
serce Ewangelii, zlozone 7 sekwencji
rozdzialow opowiadajacych o dlugiej
wedrowcee Jezusa do miasta swego osta-
leczne przeznaczenia-Jerozolimy. Tam
nie tylko dopelni sie tragedia smierci,
ale tam tez Jezus dozna chwaly Paschy
i Wniebowstapienia.

Oryginalnos¢ Ewangelii Lukasza
ujawnia si¢ rowniez w jego teologii.
Przede wszystkim FEukasz przypisuje
wielkie znaczenie milosci, tak iz zastuzyt
sobie u Dantego na miano scriba mansu-
etudinis Christi, to znaczy pisarz tagod-
nosci i czulosci Jezusa, co potwierdzaja
wspaniale przypowiesci o milosierdziu
albo o dobrym Samarytaninie. Ponadto
Lukaszwidzi Chrystusa jako centrum hi-
storii, ktora rozwija sie wokol Jego osoby
i zbawienia, jakie daje On calejludzkosci,
bedac jej .Panem” Kyriosem po grec-
ku (tego terminu uzywa ewangelista 103
razy w Ewangelii i 107 razy w Dziejach
Apostolskich).

Typowe dla Lukasza jest ponadto
podkreslenie pewnych tematow, takich
jak rados¢ mesjanska, ktora przenika
wierzacego w Chrystusa, ubostwo, ktore
jest rzeczywistoscia zarowno spoleczna,
jak i duchowa, poniewaz odzwierciedla

nie tylko oderwanie od obsesji bogactwa
i wladzy, ale takze ufne oddanie sie
w rece Boga. Innym szczegolnie bliskim
ewangeliscie tematem jest modlitwa.
Jezus w przelomowych momentach 7y -
cia oddala sie na samotng modlitwe
i w Ogrodzie Oliwnym, Getsemani,
u progu smierci, jawi sie jako wielka po-
sta¢ oranta, ktory przypomina nam, ze
trzeba ,modli¢ sie, aby nie ulec pokusie’

Lukasz jest ponadto autorem dru-
giego  pisma  nowotestamentowego
LDziejow Apostolskich?] dedykujac je
temu samemu Teofilowi - postaci, ktorej
juz wezesniej ofiarowal Ewangelie. Dzie -
lo to uwazane niemal za ,,piatg Ewange -
lie” porusza sie na dwoch poziomach.
7. jednaj strony idzie torem historycz-
nym, zgodzie z rozszerzaniem sie chrze-
Scijanstwa, ktore od Jerozolimy roz-
chodzi sie po calej wschodniej czesci
basenu Morza Srédziemnego, docierajac
az do Grecji, majac za cel Wieczne Miasto.
W tym watku bohaterami sa najpierw
Piotr, ktory zajmuje przestrzen pierw-
szych 15 rozdzialow, majacych swoj
szczyt na tzw. ,Soborze Jerozolimskim’,
a nastepnie Pawel ze swymi rozny-
mi podrozami misyjnymi i przybyciem
do Rzymu, gdzie bedzie przebywac¢ do
konca, przelrzymywany w areszcie do -
mowym, w oczekiwaniu na skutek od-
wolania do najwyzszej instancji samego
cesarza. Opowiadanie jednak toczy sie
na wyzszym poziomie teologicznym,
ktory zaczyna sie poczatkowa scena
Piec¢dziesiatnicy. To Duch Swiety kieruje
misjonarzami Ewangelii, gotowymi nie
tylko wsrod Zydow, ale i wsrod pogan
glosic stowo Chrystusa i zdecydowanymi
poswieci¢ swe zycie temu oredziu zycia
i mitosci. Chrzescijanstwo odslania tym
samym nie tylko swa sile napedowa, ale

takze swoj uniwersalizm, przedstawiajac
w ten sposob profil Kosciota, ktory po -
siadaw swym sercu, pomimo wewnetrz -
nych kryzysow i zewnetrznych prob.

Wedlug starozytnej tradycji Eu-
kasz mial ponies¢ meczenstwo w Pa-
tras w Grecji, a jego cialo mialo zostac¢
przeniesione do Konstantynopola, skad
wedlug innej tradycji zostalo przetrans-
portowane do Padwy, do bazyliki sw.
Justyny. Zgodnie z przypisaniem czte-
rem ewangelistom symboli obecnych
w tekscie Apokalipsy, Lukaszowi wyzna -
czony zostal byk lub cielec, poniewaz
jego Ewangelia, zaczynajac sie w Swia-
tyni Jerozolimskiej ofiara sprawowana
przez Zachariasza, przyszlego ojca Jana
Chrzciciela, moze by¢ wyobrazona za
pomoca zwierzecia ofiarnego.

Swiety Eukasz Ewangelista zostal
glownym Patronem Sluzby Zdrowia.
Co roku od lat 9o. XX wieku w dniu 18
pazdziernika obchodzimy w bialostoc-
kiej Kkatedrze uroczyscie Patronalne
Swieto Pracownikéw Lecznictwa. Uczta
Eucharystyczna jest okazja podzieko-
wania Bogu za prace z pacjentami oraz
zawierzeniem Srodowiska opiece Matki
Bozej. Zapraszam Panstwa do udzialu
w tych uroczystosciach w kolejnych la -
tach. Zapraszam rowniez do udzialu
w Duszpasterstwie Katolickiego Stowa-
rzyszenia Lekarzy, Pielegniarek i Po-
loznych oraz Farmaceutow. Na koniec
chciatbym zacheci¢ Panstwa do przeczy-
tania jeszcze raz na nowo Ewangelii we -
dlug sw. Lukasza i Dziejow Apostolskich
ze swiadomoscia, ze dziela te napisat le-
karz.

(m]

Felieton

Znajomosc wlasnych korzeni

Autor tekstu: Weronika Rolewska - studentka III roku kierunku piel¢gniarstwo Uniwersytetu Medycznego w Bialymstoku

Jestem studentky III roku Piele-
gniarstwa na Uniwersytecie Medycznym
w Bialymstoku. Od zawsze wiedzialam,
7e w przyszlosci zostane lekarka, piele -
gniarka, moze dentystka... Cale moje 7y-
cie krecito sie wokol medycyny. Zaczelo
sie zabaw w szpital, leczenia pluszowych
pacjentow, zakladania im temblakow
i robienia zastrzykow. Potem nadszed!
czas na wybor odpowiedniego liceum
i profilu Klasy. Po egzaminie dojrzalosci
7 pelna swiadomoscia podjelam jedna

z wazniejszych decyzji w zyciu - decyzje
o podjeciu studiow na kierunku Piele-
gniarstwo.

Na pierwszym roku studiow, zanim
trafiliSmy na zajecia do szpitala i po-
szczegolnych klinik, bardzo duzo mo-
wiono nam o historii pielegniarstwa.
Nauczyciele probowali uswiadomi¢ nam,
z czym sie absolutnie zgadzam, 7Ze ta
wiedza jest niezwykle istotna. Znajomoscé
korzeni zawodowych jestkonieczna, by z
nalezytym szacunkiem wykonywac¢ ten
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zawod. Znajomos¢ wlasnego pochodze-
nia kreuje nas jako ludzi, buduje nasza
tozsamosc. To samo dotyczy sfery zawo -
dowej naszego zycia.

Wszystkie umiejetnosci, ktore zdo-
bylismy na studiach i ktore bedziemy
doskonali¢ w pracy zawodowej majg
znaczenie. Powinnismy dazy¢ do ciagle-
2o poglebiania zdobytej juz wiedzy - nie
wolno nam ograniczac sie do niezbedne-
2o minimum. Pielegniarka czy pielegnia -
rzem sie jest, a nie bywa... |
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7 radoscia i duma informujemy,

ze stopien doktora w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu
w dyscyplinie nauki medyczne otrzymali:

dr n. med. i n. o zdr. dr n. med. i n. o zdr.
Marta K. Rupinska Anna Bagniuk-Plewa
Tytul rozprawy doktorskiej Tytul rozprawy doktorskiej
Wartos¢ diagnostyczna i prognostyczna ~Ewaluacja funkcjonowania trzystopniowego
surowiczych stezen YKL-40 w raku endometrium” sylemu segregacji medycznej

ze szczegolnym uwzglednieniem
oceny bolu na Szpitalnym Oddziale
Ratunkowym Uniwersyteckiego Dzieciecego Szpitala
Klinicznego wBialymstoku”

Gratulacje z okazji nadaniu stopnia
dr hab. Reginie Sierzantowicz

w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu
w dyscyplinie nauki o zdrowiu

W imieniu Okregowej Rady Pielegniarek i Polozonych w Bialymstoku i wlasnym skladam serdeczne gratulacje.
Zycze dalszych sukcesow w zyciu zawodowym oraz osobistym.

Beata Janina Olejnik
Przewodniczaca ORPiP w Bialymstoku
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